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Introducdo: O treinamento dos musculos do assoalho pélvico (MAP) é o tratamento
conservador de primeira linha para a incontinéncia urinaria (IU), contudo, cerca de 30%
das mulheres ndo conseguem contrair essa musculatura voluntariamente. O estimulo
vibrat6rio € uma técnica que vem sendo estudada recentemente no tratamento da 1U
feminina, sugerindo melhorar a forca de contracdo dos MAP, reduzir as perdas urinarias
e melhorar a qualidade de vida. Apesar de indicar bons resultados, poucos sdo 0s
estudos publicados com esse tipo de intervencao. Objetivo: Avaliar o efeito do estimulo
vibratério intravaginal em mulheres incontinentes que ndo conseguem realizar uma
contracdo voluntaria dos MAP. Materiais e métodos: Ensaio clinico ndo controlado
realizado no Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) de junho de 2016 a setembro
de 2017. Critérios de inclusao: mulheres maiores de 18 anos, com IU e incapazes de
contrair voluntariamente os MAP. Critérios de exclusdo: alergia ao latex e treinamento
dos MAP nos Uultimos seis meses. A avaliagdo incluiu anamnese com dados de
caracterizacdo da amostra, caracteristicas da IU, impacto na qualidade de vida (ICIQ-
SF) e avaliacdo funcional dos MAP pela escala New PERFECT. O protocolo de
tratamento consistia de seis sessoes, realizadas uma vez por semana. O aparelho de
vibragdo foi desenvolvido pela Equipe de Engenharia Biomédica do HCPA com
parametros fixos de estimulacdo: 8 segundos de tempo on, 16 segundos de tempo off,
durante 20 minutos. A frequéncia de vibracdo era 95 hertz. Resultados: 21 mulheres
iniciaram a pesquisa, mas apenas 18 completaram o protocolo. A média de idade foi
58,57 anos (+2,87), a queixa principal foi a IlU mista com predominio de urgéncia em
80,95% das mulheres, a mediana do grau de contracdo dos MAP foi 0,0 [0,09 — 0,57]
segundo a Escala de Oxford Modificada e o escore médio do ICIQ-SF foi 16,61 pontos
(x0,58), indicando 1U grave. Ap6s o protocolo, o escore ICIQ-SF diminuiu indicando
melhora na qualidade de vida, sendo a pontuacdo média igual a 12 (+0,98) pontos
(p<0,0001). Quanto a funcionalidade dos MAP, a mediana do grau de contragédo
modificou para 2,0 [1,43 - 2,79], (p<0,001), estando essas mulheres aptas a evoluirem
clinicamente para o treinamento dos MAP. Conclus&o: E relevante pensar em novos
instrumentos que possam estimular essa musculatuea, visando melhorar a sua
funcionalidade e reduzir as perdas urinérias. O estimulo vibratério intravaginal sugere
bons resultados podendo ser uma nova opcao fisioterapéutica para o tratamento da 1U,
contudo, sdo necessarios mais estudos, com amostras maiores e maior tempo de
intervencéo para melhor avaliar a sua efetividade.
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