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RESUMO

A Incontinéncia Urinaria (IU) é tida mundialmente como um problema de satde publica
gue acomete especialmente mulheres idosas, ocasionando impacto negativo na qualidade
de vida desses individuos, principalmente nos que residem em Instituicdes de Longa
Permanéncia para ldosos (ILPI). O objetivo do estudo foi descrever o perfil das idosas
com U residentes em uma ILPI em Ilhéus - Bahia. Método quantitativo, descritivo e
exploratério. Foram incluidas 08 idosas, com idade entre 60 e 80 anos (50%); raca branca
(50%); casadas (37,5%); e ndo alfabetizadas (87,5%). Verificou-se que 87,5% delas
tinham alguma doenga cronica; 75% faziam uso de medicamentos diuréticos,
anticolinérgicos e/ou antidepressivos; 75% tiveram, no minimo uma gestagdo, sendo
todos os partos por via vaginal/traumatica. O tipo de IU mais comum foi a mista. O tipo
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de assisténcia prestada era a utilizacdo de fralda descartavel por 87,5% das idosas.
Identificou-se a necessidade de mais estudos nessa area, a fim de determinar a prevaléncia
e associagdo de fatores socioeconémicos e clinicos com a ocorréncia de U em idosas
institucionalizadas. Sugere-se a realizacdo de acOes educativas sobre o tema para
profissionais de saude, em especial a equipe de enfermagem, a fim de subsidiar uma
assisténcia qualificada e pautada em evidéncias cientificas.

Palavras chave: incontinéncia urinaria, saide do idoso institucionalizado, salde da
mulher, estomaterapia.

ABSTRACT

Urinary Incontinence (Ul) is globally regarded as a public health problem that affects
especially elderly women, causing a negative impact on the quality of life of these
individuals, especially those residing in homes for the aged. The aim of the study was to
describe the profile of elderly women with Ul residing in an home for the aged in llhéus
- Bahia. Quantitative, descriptive and exploratory method. Eight elderly women were
included, aged between 60 and 80 years (50%); white race (50%); married (37.5%); and
illiterate (87.5%). It was found that 87.5% of them had a chronic disease; 75% were using
diuretics, anticholinergics and/or antidepressants; 75% had at least one pregnancy, with
all births vaginally. The most common type of Ul was mixed. The type of care provided
was the use of a disposable diaper by 87.5% of the elderly women. The need for further
studies in this area was identified, in order to determine the prevalence and association of
socioeconomic and clinical factors with the occurrence of Ul in home for the aged. It is
suggested to carry out educational actions on the subject for health professionals,
especially the nursing staff, in order to support qualified care based on scientific evidence.

Keywords: urinary incontinence, homes for the aged, women's health, enterostomal
therapy.

1 INTRODUCAO

A incontinéncia urinaria (1U) é tida mundialmente como um problema de salde
publica e consiste na perda involuntaria da urina. Com o crescimento populacional de
idosos em todo 0 mundo, estima-se que cerca de 30% da populacdo nessa faixa etéria é
acometida pela 1U, em especial as mulheres (PADILHA et al., 2018). No Brasil existe
uma queixa alta de IU em idosas cuja prevaléncia pode alcancar até 57,4% (BURTI, et
al., 2019). A 1U pode ser classificada em cinco tipos: de esforco, urgéncia, mista, total e
funcional (MATOS et al., 2019), sendo os mais comuns: de esfor¢o, em que a perda da
urina esta condicionada a realizacdo de algum esforco fisico, como ao espirrar ou tossir;
e a de urgéncia, em que ocorre a urgéncia miccional (SILVA et al., 2017).

Os principais fatores de risco para IU em mulheres sdo idade; raca branca,;
gravidez; multiparidade; partos (vaginais ou traumaticos); alteracbes hormonais

caracterizados pelo esgotamento dos foliculos ovarianos e a redugdo progressiva do
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estrogénio sérico nessa faixa etéria, seguidos de obesidade; procedimentos cirirgicos
geniturinarios; constipag&o intestinal; doengas cronicas; hereditariedade; utilizagéo certos
tipos de drogas (incluindo a cafeina e o alcool), além de medicamentos (diuréticos,
anticolinérgicos, antidepressivos, antipsicéticos, sedativos, entre outros); tabagismo; e
exercicios fisicos (SILVA et al., 2017; CARNEIRO et al., 2017).

Existem, no caso da IU, uma gama de opcOes terapéuticas, incluindo-se
medicamentos, cirurgias e intervencdes conservadoras, como a fisioterapia (OLIVEIRA
et al., 2017). E frequente a falta de informacao sobre tratamentos para 1U por parte das
mulheres, e muitas delas desvalorizam os sintomas e ndo buscam aten¢édo a saude por
considerarem a perda urinaria como uma ocorréncia natural do processo de
envelhecimento, o que implica em desconhecimento da dimensdo da problematica,
inclusive pelos profissionais de saide (CAVALCANTE et al., 2014).

E importante o diagnostico correto na avaliacéo e no tratamento de mulheres com
IU, assim como na determinacdo do efeito sobre a qualidade de vida (SABOIA, et al.,
2017). Para tanto, os servicos de atencdo a salde da mulher precisam ser expandidos,
sobretudo na Atencdo Primaria, utilizando-se de medidas de prevencdo e reabilitacdo
direcionadas a IU para uma maior resolubilidade no atendimento e menor oneragédo para
o Sistema Unico de Saude (SUS) (BRITO, GENTILI, et al., 2017).

A 1U é considerada, dentre as sindromes geriatricas, a patologia mais recorrente e
de grande importancia, pois leva a consequéncias de ordem psiquica, sexual e social,
repercutindo consideravelmente na qualidade de vida, ja que diminui a autoestima, limita
a autonomia e pode levar ao isolamento social (MATOS et al., 2019), o que causa ainda
mais preocupacdo quando residem em Instituicbes de Longa Permanéncia para Idosos
(ILPI), uma vez que o contexto institucional pode tornar o idoso mais vulneravel a
desordens psiquicas e isolamento social, causados pela distdncia dos familiares,
dependéncia funcional e, muitas vezes, a sentimentos de abandono (GUIMARAES et al.,
2019).

Somado a isso, houve o incremento no numero de ILPIs, que sdo residéncias
coletivas, onde idosos independentes e dependentes, com problemas financeiros ou
familiares necessitam de cuidados prolongados e enfrentam varios desafios, dentre eles,
alteracdes do envelhecimento e o agravamento das doencas que geram niveis diferentes
de dependéncia (FERNANDES et al., 2019), o que pode influenciar negativamente no

tratamento e acompanhamento de idosas com IU, visto que, muitas vezes, os profissionais
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de satde ndo dao a devida atencdo, considerando-a um problema “menor”, diante de
outras doencas.

Destaca-se que os principais motivos que levam a familia a institucionalizar um
idoso, sdo os disturbios comportamentais, as precarias condi¢es de saude, necessidade
de reabilitacdo, falta de espaco fisico e recursos financeiros para o abrigarem. A
institucionalizagéo influencia fortemente a continéncia dos novos residentes, aumentando
a prevaléncia de 1U ap0s alguns anos de residéncia (QUDROS et al., 2015). As ILPI
surgem, também, como uma opcdo para melhorar a qualidade de vida e como suporte
social para a atencdo a saude do idoso (SILVAP. et al., 2017).

Além disso, o idoso recebido pela ILP tem algumas caracteristicas quanto a sua
necessidade de cuidados e que a sua esta associada com sua funcionalidade global, de
definida como a capacidade de gerir a propria vida ou cuidar de si. Assim, 0 idoso
institucionalizado encontra-se suscetivel a doencas e a instalacdo de varias sindromes
geriatricas geradoras de dependéncia, dentre elas a IlU (COCCO et al., 2013). Dessa
forma, a institucionalizacdo se configura como uma nova experiéncia na vida do idoso,
gue muitas vezes sofre transformacdes importantes, como distanciamento dos familiares
e amigos, perda da autonomia, da privacidade e da individualidade, o que pode agravar
seu estado de saude atual e acarretar também problemas sociais (MACEDO, VIEIRA,
COSTA, 2018).

Diante desta dificuldade e considerando que a ILPI é um dos cenarios de
assisténcia a salde, cabe a realizacdo de estudos que promovam a reflexdo e
enfrentamento sobre a temética, considerando a importancia da IU enquanto problema de
salde publica, por vezes negligenciado. Assim, a realizacdo desta pesquisa justificou-se
pela escassez de trabalhos publicados a respeito do perfil de idosas com IU em ILPI, de
forma que a discussdo sobre a tematica seja incluida no cotidiano dos profissionais de
salde que atuam nesses locais, a fim de permitir uma assisténcia integral as mulheres,
bem como repercussdes positivas em sua qualidade de vida. Em face do exposto, esse
estudo teve como pergunta norteadora: qual o perfil das idosas com U que residem em

uma ILPI em Ilhéus — BA?

2 OBJETIVO
Descrever o perfil epidemioldgico e clinico de idosas com IU que residem em uma
ILPI em Ilhéus — BA.
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3 METODOLOGIA

Tratou-se de uma pesquisa com abordagem quantitativa, descritiva e exploratoria,
de carater transversal. O estudo foi realizado em uma ILPI localizada no municipio de
IIhéus, que é sede do Nucleo Regional de Saude Sul e possui populacdo estimada em
184.236 habitantes, sendo 51,45% do sexo feminino (ILHEUS, 2016). A ILPI que foi
utilizada como local de estudo foi fundada em 10 de setembro de 1916, sem fins
lucrativos, que funciona com recursos federais, municipais, parte da aposentadoria dos
idosos, doacGes da comunidade, aluguéis e contribuicdes dos sécios. Atualmente sdo 65
residentes. Desse total 27 (41,54%) sdo do sexo masculino e 38 (58,46%) do sexo
feminino.

Foram incluidas idosas, a partir dos 60 anos, com diagndstico de 1U, identificadas
previamente a partir de consulta a equipe de satde da instituicao e posterior confirmacao
através do prontudrio; e que aceitaram participar do estudo mediante assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido. Considerou-se como critérios de excluso: idosas
que apresentavam alguma patologia que influenciasse na cogni¢éo e/ou memaria ou que
ndo concordassem em participar do estudo.

Os dados foram coletados através de formularios que foram preenchidos a partir
de informagdes colhidas em entrevistas com as idosas e nos prontuérios delas. No
formulario constam perguntas como faixa etaria, estado civil, grau de escolaridade,
profissdo, situacdo ocupacional e dados clinicos como comorbidades, nimero de
gestacdes, tempo de diagndstico, tipo e tratamento de 1U.

Os dados coletados foram armazenados e analisados através do Excel 2010. A
analise foi descrita através da apresentacdo de frequéncias absolutas e porcentagens. Este
estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa da Universidade Estadual de Santa
Cruz, sob parecer n°® 4.129.745 em 02 de julho de 2020.

4 RESULTADOS

Foram analisados 35 prontudrios, dos quais 25 eram de idosas com diagndéstico de
IU (71,42%). Destes, 17 apresentavam significativo declinio cognitivo, o que
impossibilitou a aplicagdo do formulario. Sendo assim, foram incluidas 08 (32%) idosas
na amostra. Conforme descrito na tabela 1, a faixa etaria mais acometida pela IU foi de
60 a 80 anos (04/50%); da raca branca (04/50%); casadas (03/37,5%); e ndo alfabetizadas
(07/87,5%).
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Quando perguntadas acerca da profissdao que exerceram, a maioria, (05/62,5%)
referiu ter trabalhado como empregada doméstica. Com relacéo a ocupacdo atual e renda
mensal, todas (08/100%) eram aposentadas e recebiam em média até dois salarios-
minimos. A média de tempo de residéncia na ILPI foi de 6,8 anos, sendo o minimo de 3

meses e 0 maximo de 20,8 anos.

Tabela 1 — Dados socioecondmicos das idosas com incontinéncia urinaria em instituicdo de longa
permanéncia, llhéus — Bahia, 2021.

Variaveis | N®)

Faixa etaria

60 a 80 04(50)

81a100 03(37,5)

Maior de 101 01(12,5)
Estado civil

Solteira 02(25)

Divorciada/Desquitada/Separada judicialmente 02(25)

Casada 03(37,5)

Vilva 01(12,5)
Raca

Branca 04(50)

Preta 01(12,5)

Parda 03(37,5)
Grau de escolaridade

N&o alfabetizada/Fundamental | incompleto 07(87,5)

Fundamental | completo/ Fundamental 1l incompleto 01(12,5)
Profisséo

Empregada doméstica 05(62,5)

Alfabetizadora 01(12,5)

Trabalhadora rural 01(12,5)

Do lar 01(12,5)

Fonte: Banco de dados da pesquisa, 2021.

Todas as idosas incluidas na amostra (08/100%) apresentavam alguma doenca de
base e/ou comorbidade, conforme mostra a tabela 2. A doenca mais prevalente foi a

hipertensao arterial, presente em 06 (75%) idosas.
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Tabela 2. Distribuicdo de doencas cronicas e/ou comorbidades entre as idosas com IU em uma institui¢do
de longa permanéncia, llhéus — Bahia, 2021.

Doenca crénica e/ou Comorbidade N (%)

Hipertensdo arterial 06(75)

Diabetes 01(12,5)
Depressdo 01(12,5)
Epilepsia 01(12,5)
Parkinson 01(12,5)
Anemia cronica 01(12,5)

Observacdo: o total ultrapassa 100% pela ocorréncia concomitante de duas ou mais doencas crénicas e/ou
comorbidades em uma mesma idosa.
Fonte: Banco de dados da pesquisa, 2021.

Na andlise dos fatores associados a IU, verificou-se que 07(87,5%) idosas
apresentaram alguma doenca cronica; uma delas (12,5%) informou o consumo de cafeina;
06(75%) faziam uso de medicamentos diuréticos, anticolinérgicos e/ou antidepressivos;
06(75%) tiveram, no minimo uma gestacdo, sendo todos o0s partos por via
vaginal/traumatica (06/100%).

N&o foi possivel determinar o tempo de IU, por conta da auséncia da informacéo
nos prontudrios e/ou esquecimento das idosas. Quanto ao tipo de 1U, a maioria (06/75%)
apresentava a do tipo mista. Nenhuma delas referiu tratamento anterior ou atual. O tipo

de assisténcia prestada € a utilizacdo de fralda descartavel por (07/87,5%) das idosas.

5 DISCUSSAO

O presente estudo identificou elevado nimero de idosas com 1U residentes na ILPI
estudada (71,42%). Entre as idosas incluidas na amostra verificou-se que a maioria (50%)
estava entre 60 e 80 anos. Tal dado é corroborado por estudo realizado em 2019, na cidade
de Maringa-PR, que identificou 57,4% (BURTI et al., 2019). Outro estudo realizado em
2017 no Rio Grande do Sul, encontrou uma prevaléncia de 60% para mulheres com 60
anos e de 80% para aquelas com mais de 65 anos (SILVA P. et al., 2017).

Foi identificado o maior nimero de IU em idosas brancas, tal como estudo
realizado em Pouso Alegre - MG que indicou associacdo (84%) entre raca e 1U
(SANTOS, SANTOS, 2010). Com relagdo ao estado civil ndo ha um consenso na
literatura. Ha estudos que indicam maior percentual de U em idosas do estado civil
separado/vitvo/divorciado (CAVALCANTE et al., 2014) e outros, como esse, em que ha
predominio de mulheres casadas (SANTOS, SANTOS, 2010). A baixa escolaridade e
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baixa renda predominaram nesse e em outros estudos (SANTOS, SANTOS, 2010;
CAVALCANTE et al., 2014).

A maioria das idosas (62,5%) referiram terem ocupado a funcdo de empregada
domeéstica. Em estudo realizado em Petrolina - PE verificou-se associacdo entre a
ocupacdo de dona de casa e a maior chance de queixas de IU (CAVALCANTE et al.,
2014) o que se assemelha aos achados nesse estudo, uma vez que ambas as funcdes
compreendem a realizacdo das mesmas atividades.

Dentre os fatores associados avaliados, (87,5%) apresentavam alguma doenca
crénica, ocorrendo na maioria das idosas a hipertensao arterial (75%); faziam uso de
medicamentos, principalmente, hipotensores (75%); e tiveram pelo menos uma gestacao,
com partos vaginais (75%). Quanto ao tipo de 1U, a maioria apresentava a forma mista
(75%), nunca realizaram tratamento (100%) e tinham como assisténcia o uso de fraldas
(87,5%). A quase totalidade das idosas referiram ndo consumir tabaco e alcool, embora a
literatura aponte que uso de alcool e fumo estdo relacionados a distdrbios do assoalho
pélvico e a fatores de risco relevantes para a lU (CAVALCANTE et al., 2014).

Dentre os fatores de risco avaliados, observou-se uma correlacdo importante entre
IU e doencas cronicas (87,5%), com relevancia para a HAS (75%) e, relacionado a isso,
também, ao uso de medicamentos hipotensores. Pesquisa em Pouso Alegre - MG
sinalizou alta correlacéo entre HAS e consequente uso de hipotensores como preditivos
da presenca de IU (SANTOS, SANTOS, 2010). Com relacdo as caracteristicas
reprodutivas, a maioria das idosas teve no minimo uma gestacdo, sendo que a maioria
teve acima de 04 partos vaginais, em casa, com parteiras.

Com relacdo ao tipo de incontinéncia as idosas apresentaram quase em sua
totalidade (75%) a do tipo mista. A maior prevaléncia neste tipo de IU esta em
consonancia com os dados de estudo realizados em Pelotas - RS (38,8%)’ e em uma
revisdo integrativa realizada por autores da Universidade Estadual do Mato Grosso
(CARVALHO et al., 2014; CESTARI, SOUZA, SILVA, 2017).

No presente estudo identificou-se um alto (87%) indice do uso continuo de fraldas
geriatricas como primeira escolha de assisténcia para as idosas com IU. Estudo realizado
em Minas Gerais em 2016 constatou que existe uma pratica corriqueira de incentivo ao
uso de fraldas, principalmente em ILPI, contribuindo para a manutencao desta condigéo,
quando na realidade a sua indicacdo deveria restringir-se a situacdes de gravidade da
incontinéncia, estado fisico e funcional da pessoa e se foram utilizados tratamentos que
ndo surtiram resultados (COSTA et al., 2016).
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Como limitacGes ressalta-se a escassez de publicag¢fes sobre a tematica estudada,
bem como a dificuldade em obter dados através dos prontuérios da ILPI estudada, por
conta de falhas no preenchimento. Outra limitacdo foi o atraso na coleta de dados por

conta da pandemia do SARs-Cov-2.

6 CONCLUSAO

Essa pesquisa demonstrou alta porcentagem de IU entre as idosas residentes na
ILPI quando comparada a média nacional. O perfil identificado, idade entre 60 e 80 anos,
raca branca, casadas, ndo alfabetizadas e renda baixa estd em consonancia com a literatura
nacional consultada. Além disso, as informac@es clinicas demonstraram a relacéo da U
nas idosas estudadas com fatores associados como: presenca de doengas cronicas,
especialmente a HAS; uso de medicamentos; gestacGes e partos vaginais.

Considera-se que a partir do conhecimento sobre as caracteristicas
sociodemogréficas e clinicas de idosas residentes em ILPIs, a equipe de enfermagem
tenha a possibilidade de melhorar a assisténcia a essa clientela, considerando as
particularidades de cada pessoa, promovendo o autocuidado e, por conseguinte a melhora
na qualidade de vida.

Espera-se que esse estudo possa contribuir para a visibilizacdo da tematica, visto
que a tendéncia de crescimento da populacdo idosa em nosso pais é esperada para 0s
préximos anos, com a possibilidade do aumento de ILPI. Sugere-se a realizacdo de acOes
educativas sobre o tema para profissionais de salide, em especial a equipe de enfermagem,

a fim de subsidiar uma assisténcia qualificada e pautada em evidéncias cientificas.
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