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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo verificar a prevaléncia mundial de IU em idosos
de ambos o0s sexos e descrever seus principais fatores de risco. De acordo com os
resultados dos 16 artigos analisados nesta revisao, foi possivel observar que quanto
mais avancada a idade maior o risco de IU. O género feminino e a fragilidade
mostraram ser riscos maiores para essa patologia, tendo uma prevaléncia mais alta
nesse publico quando comparado aos homens ou idosos de ambos os sexos nao
frageis. A prevaléncia de IU variou de 3,8%, sendo a mais baixa, e 80% a mais alta,
na qual foi encontrada uma taxa média de até 30%. Os maiores indices de prevaléncia
foram encontrados nos estudos em que os participantes viviam em areas rurais, eram
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mais velhos, mulheres, idosos institucionalizados e frageis. Foi considerado como
fator de risco para IU o préprio envelhecimento, ser mulher, viver em areas rurais e a
quantidade de partos, fragilidades e deficiéncias, mudangas de composi¢ao corporal,
hipertensdo (homens) e obesidade.

Palavras-chave: Incontinéncia Urinaria; Envelhecimento; Prevaléncia; Idoso.
ABSTRACT

The present study aimed to verify the global prevalence of Ul in elderly people of both
sexes and describe its main risk factors. According to the results of the 16 articles
analyzed in this review, it was possible to observe that the older the age, the greater
the risk of Ul. The female gender and frailty proved to be greater risks for this
pathology, with a higher prevalence in this population when compared to men or non-
frail elderly people of both sexes. The prevalence of Ul varied from 3.8%, being the
lowest, and 80% being the highest, in which an average rate of up to 30% was found.
The highest prevalence rates were found in studies in which participants lived in rural
areas, were older, women, institutionalized and frail elderly people. Aging itself, being
a woman, living in rural areas and the number of births, frailties and disabilities,
changes in body composition, hypertension (men) and obesity were considered as risk
factors for Ul.

Keywords: Urinary Incontinence; Aging; Prevalence; Elderly.

INTRODUGAO
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O envelhecimento é um processo biolégico natural, progressivo e inevitavel que
pode ser configurado como uma experiéncia heterogénea, que ira depender de como
o individuo organiza sua vida em: historico-culturais, incidéncia de patologias e
interacdo entre fatores genéticos e ambientais e pode-se associar a redugédo da
capacidade funcional, interferindo nas atividades basicas de vida diaria (ABVD), como
andar, tomar banho, alimentar-se e cuidar da casa (Beleza, Soares, 2019; Matos, et.
al, 2018).

O ato de envelhecer é caracterizado por um declinio gradual da funcao celular
e por mudangas estruturais progressivas em muitos sistemas do corpo humano. Isso
pode ser resultado associado as interagdes de fatores genéticos, ambientais e estilo
de vida. Essas alteragcbes anatbmicas e fisioldgicas que ocorrem determinam o
processo de senescéncia, termo que caracteriza o processo natural de
envelhecimento e as alteracbes relacionadas a idade e ndo de doencas (Denic,
Glassock, Rule, 2016).

Conforme o individuo envelhece, ocorrem alteragées dos 6rgaos e sistemas,
tais como: perda de elasticidade na pele, distorcdo do paladar, constipagao e
incontinéncia, engrossamento da parede do coragao, diminuigdo do consumo maximo
de oxigénio, mudangas nos niveis de hormdnio circulante e suas agdes, resposta
muscular reduzida a estimulos e perda de fungdo cognitiva e memoria. Os rins, como
os outros sistemas do corpo também passam pelo processo de senescéncia normal,
incluindo alteracdes anatémicas e fisioldgicas. E dificil distinguir o processo de
senescéncia e as alteragdes estruturais e funcionais mediadas por doencas e
problemas que sdao mais comuns em idosos. Os rins de individuos que envelhecem
perdem massa gradualmente, diminuem a capacidade de filtragdo e a forgca de
contracdo da musculatura detrusora. Enquanto s&o observadas alteragdes na
composicao dos musculos do assoalho pélvico como fraqueza e obstrugao da uretra.
Ja o aumento da préstata pode levar a um aumento da prevaléncia de incontinéncia
urinaria (IU) e outras disfun¢des do trato urinario inferior. (Denic, Glassock, Rule, 2016;
Sgarbieri, Pacheco, 2017; Dumoulin, Pazzoto, Mercier, 2019).

A IU pode ser definida como a perda do controle da bexiga ou micgado nao
intencional. E uma patologia que interfere na qualidade de vida das pessoas e muitas
vezes os individuos/idosos ndo procuram ajuda pelo constrangimento. Pode ser

classificada como de esforgo, urgéncia, mista, extravasamento ou funcional. Varios
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fatores de riscos sao identificados para a IU. Em mulheres, as principais alteragdes
relacionadas sdo a idade/menopausa, a redugao da pressdo maxima de fechamento
uretral, o sobrepeso, o tipo e a quantidade de partos, em especifico o vaginal, séo
alguns dos fatores que predispdem uma maior probabilidade de ter essa patologia
(Dumoulin, Pazzoto, Mercier, 2019).

Considerando o envelhecimento geral da populagao e o fato de a idade ser um
fator de risco para a IU, um entendimento quanto a prevaléncia dessa disfuncédo em
idosos € importante para a criagao de estratégias terapéuticas direcionadas para este
grupo da populacdo. Sendo assim, esta revisdo teve como objetivo verificar a
prevaléncia mundial de IlU em idosos no sexo masculino e feminino e descrever os

principais fatores de risco.

1 REVISAO DE LITERATURA

Trata-se de uma revisao da literatura narrativa descritiva na base de dados
eletrénica: Public Medline (PubMed). Foram incluidos artigos originais indexados nos
idiomas portugués e inglés no periodo de 2016 a 2021, com delineamento
experimental (ensaios clinicos, randomizados ou nao) ou observacional (estudos de
caso-controle, estudos de coorte e estudos antes e depois), estudos epidemioloégicos
(prevaléncia e incidéncia), utilizando se os seguintes descritores ou palavras-chave:
Incontinéncia Urinaria (Urinary Incontinence); Envelhecimento (Aging); Prevaléncia
(Prevalence); Idoso (elderly).

Como critérios de exclusao nao foram usados livros, anais de congresso ou
conferéncia, revisao de literatura.

Foram encontrados 250 artigos que abordavam prevaléncia de IlU em idosos e
fatores de riscos associados. Foram excluidos 184 artigos apos leitura do titulo e

resumo, 50 pelo tipo de estudo, restando 16 artigos para utilizagao.
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Estratégia de busca

Palavras-chave: incontinéncia urinaria (urinary
j inconfinence); envelheciments (sging); prevaléncia
[prevaience); idoso (eldery).

Base de dados: PubMed
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Figura 4 - Fluxograma de busca e selecéo dos artigos. Fonte: Elaborada pelos autores.

1.1 RESULTADOS

Nesta revisdo de literatura foram incluidos 16 artigos. Os estudos selecionados
desenvolveram metodologia por meio de 4 estudos transversal, 1 estudo transversal
multicéntrico, 1 estudo transversal longitudinal, 1 estudo de coorte prospectivo
multicéntrico, 1 estudo multicéntrico, 1 estudo prospectivo de coorte observacional, 1
estudo descritivo, 1 estudo de coorte, 1 estudo observacional retrospectivo, 2 analises

secundaria, 1 analise transversal e 1 tipo de estudo n&o foi informado pelos autores.

2 DISCUSSAO

Os estudos avaliados demonstraram variagdes de prevaléncia da |U de 3,80%,
sendo a mais baixa, e 80% a mais alta. Eshkoor AS, et al, encontraram uma taxa de
prevaléncia de 3,80% em idosos da Malasia, n&o institucionalizados. Aly WW, et. al e
Wang CJ, et. al apontam que essa disfungdo € mais comum em idosos frageis e
institucionalizados. No entanto, a prevaléncia de IU foi menos relatada do que em
outros paises. E provavel que seja uma subestimativa da situagdo real, pois muitas
vezes o idoso pode acabar ndo revelando seu problema de saude ou até considerar

como uma parte normal do envelhecimento.
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A prevaléncia média de U variou entre 10% a 30% em idosos de ambos o0s
sexos e nao institucionalizados. Tamanini JTN, et al encontraram taxas nas quais o
sexo feminino teve uma prevaléncia para IlU maior 28,2% quando comparadas aos
idosos do sexo masculino 14,2%. Em nosso estudo, a taxa mais alta de prevaléncia
encontrada foi de 80% no estudo composto por idosas frageis com 60 anos ou mais,
indicando uma alta significativa entre mulheres idosas frageis e a IU, Aly WW, et al.

Foi identificado que mulher € um fator de risco para IU, levando em conta o
numero de partos, a idade e o peso. Xu C, et al, mostraram que mulheres que vivem
em areas rurais estdo mais propensas a ter IlU quando comparadas as mulheres que
vivem em areas urbanas. Alguns dos fatores que podem ser responsaveis para essa
diferenca foram os baixos niveis de educacgao, pobreza, acesso limitado a cuidados
meédicos de alto nivel e o menor comportamento de busca a saude. Yalcintas E, et al
descreveram também que as mulheres das areas rurais tém uma quantidade maior
de paridade quando comparadas as mulheres de areas urbanas, levando assim a uma
maior chance de desenvolver |U.

Alguns autores como Bauer SR, et al, também demonstraram a relagdo do
indice de massa corporal e massa gorda mais alta como fatores de risco para IU, pois
estao associados a disfuncao sintomatica do trato urinario com diminuicdo da forga,
ao invés de aumento da massa corporal ou gorda.

Em um estudo, foi verificada uma taxa significativamente alta de 62,5% para os
idosos que recebiam atendimentos domiciliar. Uma possivel explicacdo para essa
prevaléncia é que os pacientes com IU ndo precisam necessariamente se mudar para
uma casa de repouso. Outra possivel explicacdo pode ser vista nas mudangas
demograficas no envelhecimento. A maior taxa foi em pacientes que sofrem deméncia
e aqueles que nao deambulam. A IU em pacientes de cuidados domiciliares tem maior
correlacdo com mobilidade prejudicada e comprometimento cognitivo, de acordo com
Suhr R, et al.

Akbar A, et al, verificaram também em um grupo de 1.749 participantes uma
diferenga nos subtipos de IlU em mulheres por racga e etnias, sendo que as mulheres
chinesas apresentaram a maior taxa para incontinéncia urinaria de esforco (IUE)
9,3%, e as mulheres negras apresentaram a maior taxa de prevaléncia para a
incontinéncia urinaria de urgéncia (IUU) 10,2%. A maior prevaléncia de incontinéncia

urinaria mista foi observada em mulheres hispanicas 13,5%.
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Nas limitagcdes deste estudo, devem ser consideradas as diferencgas dos tipos
de estudos, a forma de investigagao da |U, a populagédo, o pais, raga, sexo e ambiente
que se vive, pois podem ter contribuido para a variabilidade nas taxas de prevaléncia
encontradas. Sendo assim, torna-se necessario que sejam realizadas mais pesquisas
que incluam o estudo da incontinéncia urinaria, os fatores de riscos associados tanto
em homens quanto em mulheres idosos e os conhecimentos dos cuidadores e dos
profissionais de saude sobre o tema.

Diversos fatores de risco de IU em idosos foram encontrados, em que as taxas

variaram bastante de acordo com os diversos tipos de estudos e amostras.

CONSIDERAGOES FINAIS

Com base nesta revisao, pode-se concluir que a incontinéncia urinaria € um
agravo a saude frequente entre os idosos, sobretudo, no sexo feminino e nos idosos
frageis, nos quais a maior taxa de prevaléncia encontrada foi de 80%, composto por
idosas frageis com 60 anos acima no Egito. A menor taxa de prevaléncia foi observada
na Malasia, correspondendo a 3,8%, composta por idosos que residiam em locais nao
institucionalizados com 60 anos ou mais. As amostras eram de diferentes grupos
étnicos, envolvendo malaios, chineses, indianos e outros.

Quanto aos fatores de riscos para a incontinéncia urinaria pode ser levado em
conta o proprio envelhecimento, ser mulher, viver em areas rurais e a quantidade de
partos, fragilidades e deficiéncias, mudangas de composi¢ao corporal, hipertenséao
(homens) e obesidade. Foi observado também que a IUE foi significativamente menos

prevalente entre mulheres negras quando comparado as mulheres brancas.
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