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RESUMO

O objetivo do presente estudo é compreender o que é ser um idoso que apresenta
incontinéncia urinaria (IU). Esta € uma pesquisa descritiva exploratéria de carater
qualitativo. A populacdo do estudo foi composta por idosos do género masculino que
apresentam IU e que foram atendidos no Centro de Reabilitagdo Fisica da Universidade
Estadual do Oeste do Parana entre 0s meses de mar¢o a maio de 2021. Os participantes
responderam um questionario para caracterizacao dos sujeitos da pesquisa, o ICIQ-SF e
foram submetidos a uma entrevista semiestruturada audio gravada, baseada em uma
pergunta orientadora. Os textos transcritos foram analisados com a Analise do Contetdo
de Bardin. Os cinco participantes do estudo tinham em média de 66,8 (+5,19) anos e
frequentavam o CRF-UNIOESTE em média a 17,2 (£12,38) meses. Por meio da analise
das falas transcritas emergiram trés categorias tematicas: (1) A luta contra o tempo: as
dificuldades enfrentadas por idosos incontinentes; (2) O impacto na vida dos idosos
incontinentes: os sentimentos relacionados a essa vivéncia; (3) A perda de urina: algo
natural associado ao envelhecer. Ser um idoso que apresenta IU é dificil e complicado,
pois existe a preocupacgdo constante ao frequentar lugares onde néo existe um banheiro
de fécil acesso. E também, desconfortével e constrangedor, pois existe a possibilidade de

perder urina em ambientes publicos e de outras pessoas perceberem o vazamento.
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INTRODUCAO

A International Continence Society (ICS) e a International Urogynecological
Association (IUGA) definem a incontinéncia urinaria (IU) como qualquer vazamento
involuntario de urina, podendo ser classificada em IU de esforco, de urgéncia e mista.
(WEBER-RAJEK et al., 2018). A 1U é uma disfuncéo que pode ocorrer em qualquer fase
da vida, acometendo em menor frequéncia os homens, sendo que a IU de urgéncia e a
mista, tem maior prevaléncia entre estes individuos (WEBER-RAJEK et al., 2018;
ESHKOOR et al., 2017).

Por ser multifatorial, a IU pode estar associada a fatores de risco gerais e/ou
especificos. De forma geral, durante o processo de envelhecimento, ocorrem mudancas
na estrutura e funcéo geniturinaria que podem predispor a IlU (PEARLMAN, KREDER,
2020). Considerando a populacdo masculina, a presenca de hipertrofia prostatica benigna
e cirurgias que alterem o tdnus muscular do assoalho pélvico, como a prostatectomia
radical, sdo os fatores de risco mais prevalentes (ESHKOOR et al., 2017; MARQUES et
al., 2015).

A U é uma condicdo muitas vezes negligenciada, pois € uma disfuncdo sem riscos
paraavida (HESTER, KRETSCHMER, BADLANI, 2017). Apesar de ser uma disfungéo
frequente entre homens idosos, a maior parte das informac6es que se tem sobre a 1U séo
de estudos envolvendo, mulheres e individuos mais jovens (PEARLMAN, KREDER,
2020). Na populacdo masculina, a U se apresenta ndo s6 como um problema de salde,
mas também como uma questdo psicossocial, que causa alteracdes fisicas e emocionais,
podendo interferir na qualidade de vida dos individuos que convivem com ela
(PEARLMAN, KREDER, 2020; ESPARZAA, TOMAS, PINA-ROCHE, 2018).

Existem poucos estudos qualitativos que abordem o impacto da 1U no cotidiano
de individuos idosos do género masculino. Conhecer a vivéncia de idosos que apresentam
a IU pode auxiliar as equipes de saude envolvidas no tratamento destes individuos a
desenvolverem estratégias mais individualizadas e humanizadas. Considerando este
contexto, o objetivo do presente estudo foi compreender o que é ser um idoso que
apresenta I1U.
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METODOLOGIA

Esta € uma pesquisa descritiva exploratoria de carater qualitativo. A populacdo do
estudo foi composta por idosos do género masculino que apresentam IU (perda urinaria)
e que foram atendidos no Centro de Reabilitacdo Fisica (CRF) da Universidade Estadual
do Oeste do Parana (UNIOESTE) entre os meses de marco a maio de 2021. Os critérios
de inclusdo foram: sexo masculino; idade igual ou superior a 60 anos; apresentar 1U
(perda urinaria). Os critérios de exclusdo foram: diagnostico de doenca neuroldgica que
acarretasse prejuizos a funcdo cognitiva, de memoria e comunicacao; diagnostico de
doencas neuroldgicas que podem dar origem a perda de urina por alteracdo do controle
dos esfincteres; individuos acamados e com deficiéncias fisicas.

Os participantes responderam um questionario para caracterizacdo dos sujeitos da
pesquisa e o International Consultation on Incontinence Questionnaire-Short Form
(ICIQ-SF), validado para o portugués (TAMANINI et al., 2004). Estes dados foram
analisados por meio de estatistica descritiva simples. Foi realizada uma entrevista
semiestruturada dudio gravada, baseada na seguinte pergunta orientadora: “Para o senhor,
como ¢ ser um idoso que apresenta incontinéncia urindria?”. As entrevistas foram
gravadas, transcritas na integra e identificadas pela letra “E” de “entrevistado” seguidas
por nimeros, para serem analisadas. Os textos transcritos foram analisados com a Anélise
do Contetddo (BARDIN, 2009).

Este trabalho foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo seres

humanos da Universidade Estadual do Oeste do Parand, sob parecer n° 3.985.980/2020.
RESULTADOS E DISCUSSAO

Durante o periodo de coleta de dados, estavam sendo atendidos 610 individuos no
CRF-UNIOESTE. Destes pacientes, 179 (29,3%) eram idosos, sendo que 21 (11,73%)
eram do género masculino. Foram excluidos quatro sujeitos: dois por apresentarem
problemas cognitivos, um por ndao se comunicar no idioma portugués e um por
comprometimento neurologico da funcdo urinaria. Dos 17 restantes, seis (35,2%)

apresentavam IU de acordo com o ICIQ-SF. Destes seis, cinco foram submetidos a
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entrevista semiestruturada, sendo que um idoso se recusou a responder a pergunta
norteadora, por motivos pessoais. Os entrevistados tinham em média de 66,8 (£5,19) anos
e frequentavam o0 CRF-UNIOESTE em média a 17,2 (x12,38) meses.

Um (20%) idoso apresentava IUE, trés (60%) apresentavam IUU e um (20%)
apresentava IU mista; sendo que em média, os participantes apresentavam U ha 4,8 (+
4,26) anos. Em relagdo a pontuagdo no ICIQ-SF, os participantes obtiveram uma média
de 8,8 pontos no questionario, demonstrando que a IU apresenta baixo impacto na
qualidade de vida dos individuos. Por meio da analise das falas transcritas emergiram trés

categorias tematicas, descritas a seguir.
(1) A luta contra o tempo: as dificuldades enfrentadas por idosos incontinentes

Para os entrevistados € dificil e complicado ser uma pessoa que apresenta a U,
pois existe a preocupacdo constante ao frequentar lugares onde néo existe um banheiro
que possa ser utilizado ou onde o acesso nao acontece com facilidade. Os idosos relataram
que no cotidiano é impossivel lidar com a situa¢do da urgéncia urinaria, surgindo entao,
a questdo de molhar a roupa com a urina, antes de conseguir chegar ao banheiro.

No estudo de Teunissen et al. (2006), 31,37% dos idosos participantes relataram
se sentir restritos a frequentar locais onde ndo se tinha certeza sobre a disponibilidade de
um banheiro. No estudo de Stenzelius et al. (2006), a maior limitacdo da IU na vida diaria
dos participantes foi ter que evitar lugares e situacfes devido aos sintomas urinarios.

Em outros estudos semelhantes, foi relatado que dois tercos dos homens idosos ja
se sentiram incapazes de exercer controle sobre sua perda urinaria e que tal fato causava
sofrimento. Muitas vezes, 0s idosos necessitavam interromper suas atividades de trabalho
e lazer para realizar a troca de suas roupas apds um vazamento, e até mesmo correr para
0 banheiro para evitar que perda urinaria acontecesse (ESPARZA; TOMAS; PINA-
ROCHE, 2018; TEUNISSEN et al., 2006).

(2) O impacto na vida dos idosos incontinentes: os sentimentos relacionados a essa

vivéncia
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Os participantes do estudo relataram que ser um idoso incontinente é se sentir
desconfortavel com a possibilidade de perder urina. Este sentimento esta principalmente
relacionado com a possibilidade de a perda acontecer em ambientes e momentos
considerados inapropriados. E se sentir, devido a estas experiéncias, constrangido, além
de ter receio de que outras pessoas percebam o ocorrido. Teunissen et al. (2006)
descrevem em seu estudo, que a incapacidade de controlar a perda urinaria promoveu 0
medo de acidentes e de outras pessoas descobrirem a U, principalmente no caso de urge-

incontinéncia.
(3) A perda de urina: algo natural associado ao envelhecer

Apenas um dos participantes relatou que ser um idoso incontinente é uma
condi¢do “normal”, que faz parte do processo natural do envelhecimento, sendo algo
fisiolégico, ndo percebendo a incontinéncia como um problema. O estudo de Esparza,
Tomas e Pina-Roche (2018), os homens referiram acreditar que a IU é um problema
pertencente ao universo feminino e que a presenca desta condicdo entre eles, sdo

decorrentes, especialmente por cirurgias na regiao pélvica.
CONSIDERACOES FINAIS

Segundo os participantes do estudo, ser um idoso que apresenta a incontinéncia
urinaria é dificil e complicado, pois existe a preocupacdo constante ao frequentar lugares
onde néo existe um banheiro de facil acesso. E também, desconfortavel e constrangedor,
pois existe a possibilidade de perder urina em ambientes publicos e de outras pessoas
perceberem o vazamento.

Os resultados obtidos foram limitados pela pequena quantidade de individuos
participantes, tendo em vista que a coleta de dados ocorreu durante o periodo de pandemia
de COVID-19. Por este motivo, o numero de individuos idosos que estavam frequentando
0 CRF-UNIOESTE estava muito reduzido.

Eixo Temaético: CondicGes de satde e funcionalidade da pessoa idosa
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