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“A gente perde o amor proprio.
Com a incontinéncia, vem

a impoténcia — sdo as duas
coisas ao mesmo tempo. Estou
vegetando, ndo estou vivendo
mais”.

“Ndo dependemos muito do
outro, mas entdo passamos a
conviver com uma certa situacdo
em que vocé vai depender do
outro — a partir dai, vocé fica
meio deprimido....”

s depoimentos acima sdo

de pacientes atendidos no
ambulatorio de urologia

do Hospital de Clinicas

(HC) da Unicamp. Integram

uma pesquisa sobre qualidade de vida em
homens com incontinéncia urinaria, apos
cirurgia para a retirada da prostata, chama-
da de prostatectomia, realizada ao longo
de dois anos pela professora e enfermeira
Maria Helena Baena de Moraes Lopes,
do Departamento de Enfermagem da Fa-
culdade de Ciéncias Médicas (FCM) da
Unicamp. O estudo envolveu um grupo de
41 homens, sendo que 19 dos entrevista-
dos realizaram, posteriormente, a cirurgia
para a corregdo da incontinéncia urinaria.
Mais do que a dor fisica, as pesquisas mos-
traram o grande impacto na qualidade de
vida desses pacientes — foram recorrentes
as queixas acerca da masculinidade, da
autoestima e do papel social representado
por eles. Como diz a propria pesquisa-
dora, “trata-se de uma dor silenciosa”.
O professor e urologista Carlos Arturo
Levi D’Ancona e as enfermeiras Rosan-
gela Higa e Nuri Aparecida Rodrigues
Estapé também participaram do trabalho.
A incontinéncia urinaria atinge cerca

de 5% a 15% dos homens e em torno de
20% a 30% de mulheres. Com o avango
da idade, este indice pode chegar a 50%.
Na infancia e na adolescéncia, a inconti-

néncia urinaria também ¢ comum. Seus
indices chegam a ser comparados com os
da incidéncia de alergias. Trata-se de um
problema mundial. No Brasil, ha poucos
estudos sobre o impacto emocional da
doenca, principalmente em homens.

Maria Helena descobriu que tinha um
grande desafio pela frente depois de depoi-
mento de uma de suas pacientes, que disse
em entrevista a pesquisadora: “espero
que essa pesquisa ajude todas as pessoas
com incontinéncia urindria para que nao
sofram o que eu sofro”. A docente decidiu
entdo buscar informagdes — fez cursos e
comegou a trabalhar com pacientes que
tinham incontinéncia urinaria juntamen-
te com o urologista Carlos D’Ancona,
professor da FCM. Aos poucos, introdu-
ziu no curso de Enfermagem o tema na
disciplina Assisténcia de Enfermagem a
Satide da Mulher, passando também a
ministrar aulas tedricas e praticas sobre
o problema no curso de Especializagdo
em Estomaterapia, que ja esta na terceira
turma e forma, a cada dois anos, cerca de
25 enfermeiros especialistas no cuidado
e tratamento de pacientes com feridas,
estomas e incontinéncias urindria e fecal.
Desde 2007, Maria Helena, juntamente
com uma equipe formada por enfermei-
ras e fisioterapeutas, atende no Centro
de Saude Faria Lima mulheres e homens
com incontinéncia urinaria, encaminha-
dos pelos médicos e outros profissionais.

“Na mulher, a incontinéncia urinaria
traz muito sofrimento, mas ela esta acostu-
mada a usar absorvente. Ndo ¢ o caso dos
homens. Para eles, usar uma fralda ¢ muito
deprimente. Eles se tornam dependentes
da familia e dos outros e isto, para alguns,
¢ insuportavel”, disse Maria Helena.

Complicacoes

Apos a prostatectomia radical, método
mais antigo e eficaz para o tratamento
do cancer de prostata, muitos pacientes
passam a ter incontinéncia urindria que,
as vezes, vem acompanhada da impotén-
cia sexual, outra complicagdo que pode
surgir apos a cirurgia para a retirada
da prostata. Segundo dados estatisticos

retirados da literatura médica, 7% dos
homens podem ter incontinéncia urinaria
apos prostatectomia, mas nem sempre o
problema ¢é definitivo. Se, depois de um
ou dois anos o paciente continuar com
incontinéncia urinaria, ¢ possivel entrar
com tratamentos para a corre¢ao do pro-
blema. O tratamento conservador a base
de medicamentos e do fortalecimento
do assoalho pélvico pode ser imediato,
mas, geralmente, se aguarda cerca de um
ano antes de fazer a cirurgia corretiva.

De acordo com a pesquisa, a maioria
dos entrevistados tinham baixo nivel
socioeconomico e escolaridade e eram
usuarios do Sistema Unico de Satide
(SUS). A idade variou de 47 a 81 anos,
sendo que a média foi de 65,3 anos. Destes
pacientes, 73,2% perdiam urina o tempo
todo enquanto os demais, diversas vezes
ao dia. Mais da metade perdia uma grande
quantidade de urina, 39% vertiam uma
quantidade moderada e 4,9% uma peque-
na quantidade. Em relagdo a interferéncia
da incontinéncia urinaria na vida diaria,
numa escala de 0 a 10, 56,1% dos entre-
vistados disseram que interferia muito,
atribuindo valor maximo ao problema.
“No questionario, a maioria assinalou o
valor maximo, que era 10. Constatamos
entdo que o impacto da incontinéncia
urindria na qualidade de vida dos homens
¢ bem contundente”, disse Maria Helena.

A andlise das entrevistas constituiu-
se em trés categorias tematicas sobre as
vivéncias de homens com incontinéncia
urinaria: a sexualidade posta em questio;
um corpo sem governo, e vivéncia de uma
perda. Os pesquisadores observaram que
estes homens relataram dificuldades em
lidar com as impoténcias fisica e emo-
cional decorrentes das consequéncias do
tratamento. ““A incontinéncia urindria que
afeta o corpo acentua conflitos relativos a
masculinidade, desencadeando sensagoes
subjetivas de impoténcias que fundem
o sujeito e seus sintomas no sofrimen-
to psiquico”, explicou Maria Helena.

Mas o que chamou a atengao da equipe
que realizou os estudos foi o fato de os
pacientes, apds responderem ao questio-
nario, ficarem por quase uma hora falando
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Depoimentos

“O duro é que vocé
sente vazar [a urina],
vocé ndo pode sair.
Dependendo do lugar,
nem vou. Se vocé vai,
toda hora tem que sair
para trocar a fralda...”

“Mudou totalmente a
minha vida, eu praticava
esportes — gostava de
jogar bola, nadar... Perdi
tudo isso. Eu ndo posso
fazer mais porque perco
urina a cada vez que

facgo esforgo...”.

sobre suas vidas. Relatavam como traba-
lhavam, como faziam exercicios fisicos e
da vergonha que sentiam ao perder urina
quando tentavam realizar essas atividades.
Outra caracteristica relatada pela
pesquisadora é que em se tratando de
incontinéncia urinaria, a mulher busca o
atendimento sozinha. J4 o homem, néo.
Normalmente, eles vém acompanhados da
esposa ou da companheira e, geralmente,
ndo relatam o problema, nem mesmo
para amigos ou pessoas mais intimas.
“A incontinéncia urinaria ¢ um proble-
ma que afeta a satide de toda a familia.
Precisamos divulgar mais este problema
de satide publica e mostrar que ele existe
e que temos alternativas para melhorar
0 problema”, comentou Maria Helena
Uma das alternativas, segundo a pes-
quisadora, ¢ a realizacdo de exercicios
fisicos para o fortalecimento do assoa-
lho pélvico, formado por musculos que
auxiliam no controle do fluxo urinario.
Séo exercicios simples e faceis de serem
executados e que ddao, comprovadamente,
bons resultados. Sdo recomendados para
antes e depois da cirurgia de retirada da
prostata e também para quem tem incon-
tinéncia urinaria. Os exercicios podem
ser executados em casa, mas devem ser
orientados e acompanhados por médi-
cos, enfermeiros ou fisioterapeutas, ja
que a avaliacdo periodica ¢ necessaria.
“Eu nio consigo me conformar de as
pessoas sofrerem tanto com alguma coisa
que tem solu¢do, que pode ser amenizada.
Tenho pacientes com mais de 80 anos que
tiveram bons resultados com os exercicios.
Eu sei que ¢ muito pouco no universo do
problema, mas eu estou realmente tentan-
do fazer a minha parte como profissional
da satude. Se toda Unidade Basica de Sat-
de tivesse um profissional capacitado para
isso, seria o ideal”, disse Maria Helena.
Ainda este ano, segundo a pesquisa-
dora, devera entrar em funcionamento o
Laboratorio de Urodindmica e Estudos
da Incontinéncia Urinaria. O laboratorio
ficara no prédio do Centro de Investigagio
em Pediatria (Ciped), da FCM. “Vamos
atender pessoas que participarao de proto-
colos de pesquisas. Teremos um local para
desenvolver estudos e um atendimento
mais especializado nessa area. A unidade
servira de modelo para ser reproduzida em
outros locais. J4 temos projetos de pesqui-
sa em andamento com o apoio da Fapesp
e da Pro-Reitoria de Pesquisa (PRP) da
Unicamp e também por meio de verba de
auxilio a pesquisa do Faepex da FCM”,
relatou Maria Helena.
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