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RESUMO

INTRODUCAO: A esclerose miultipla (EM) ¢ uma doenga neurodegenerativa cronica e
inflamatéria que geralmente afeta, principalmente mulheres caucasianas entre 20 e 55 anos.
Acredita-se que uma combinagdo de fatores genéticos e ambientais causem a deterioracdo da
mielina. S3o varios os sintomas dessa doenga, sendo a disfun¢do urinaria um sintoma comum nos
pacientes de EM. O treinamento dos musculos do assoalho pélvico (TMAP) surge como uma
intervengdo promissora para melhorar sintomas de disfun¢ao urinaria, potencialmente melhorando a
qualidade de vida dos pacientes com EM. OBJETIVO: Verificar a eficicia do TMAP nos sintomas
do trato urinario inferior (STUI) em pacientes com EM. METODOS: Trata-se de uma revisio
integrativa da literatura e foram incluidos estudos publicados no periodo de 2014 a 2023, em
portugués e inglés indexados nas bases LILACS, PubMed e PEDro. RESULTADOS: Foram
incluidos 7 artigos que abordaram a aplicag@o do treinamento dos musculos do assoalho pélvico em
sintomas do trato urindrio inferior em pacientes com EM. DISCUSSAO: A partir da anélise dos
estudos, verificou-se que o TMAP associado a eletroterapia e a assisténcia do profissional
fisioterapeuta ajudou a reduzir os STUI em pacientes com EM. CONCLUSAO: Conclui-se que o
TMAP ¢ eficaz no tratamento dos STUI e ajuda a melhorar a qualidade de vida de pacientes com
EM.

Palavras-chave: Esclerose Multipla, Sintomas do Trato Urinario Inferior, Distarbios do Assoalho
Pélvico.
1 INTRODUCAO

A esclerose multipla (EM) ¢ uma doenca neurodegenerativa cronica e inflamatoria de
progressao lenta e insidiosa que faz parte do grupo de doengas conhecidas como doengas
autoimunes. A EM ¢é mais comum em mulheres caucasianas entre 20 e¢ 55 anos, sendo a causa nao
traumatica incapacitante mais frequente entre jovens adultos (Crovador ef al., 2013).

Ainda n3o ¢ um consenso na literatura a causa para a EM, porém, a hipotese mais aceita ¢
que uma combinacdo de fatores genéticos € ambientais possam acarretar em uma disfuncao do
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\sistema imune que gera uma resposta contra as células produtoras de mielina, e a substancia branca
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em si, 0 que gera os sintomas da EM. Os principais sintomas incluem inflamagao do nervo optico,
fraqueza muscular, disfungdes da coordenacdo e equilibrio, mielites, e disfungdes
cognitivo-comportamentais (Ribeiro et al., 2022).

Além desses, um sintoma muito comum entre pacientes com EM ¢ a disfungdo urinaria
devido a danos nos nervos que controlam a contragdo da bexiga, ou sintomas do trato urinario
inferior que inclui urgéncia e frequéncia aumentada, mic¢do incompleta, noctdria e incontinéncia
urinaria. Estudos demonstram que a disfungdo urinaria, impacta negativamente a qualidade de vida
dos pacientes uma vez que esses pacientes podem ter tendéncia ao isolamento por medo de alguma
ocorréncia e isso pode afetar a autoestima e saude mental que ja pode estar afetada pela EM
(Ferreira et al., 2016).

O treinamento dos musculos do assoalho pélvico (TMAP) ¢ um conjunto de exercicios
direcionados para fortalecer, relaxar e melhorar o controle neuromotor sobre a musculatura do
assoalho pélvico. Envolve exercicios especificos para fortalecer os musculos do perineo, com
contragdes lentas e rapidas (Pérez et al., 2019). Sendo assim, pode ser Util para disfun¢@o urinéria
pois ajuda a fortalecer a musculatura do assoalho pélvico, o que pode reduzir a perda urindria e a
frequéncia urinaria noturna, melhorando a qualidade de vida e prevenindo os sintomas do trato
urinario inferior (Yavas et al., 2023).

Tendo em vista que os problemas de disfun¢do urinaria sao um problema muito comum e
impactam a qualidade de vida dos pacientes, o objetivo deste estudo ¢ verificar a eficacia do TMAP

nos sintomas do trato urindrio inferior em pacientes com EM.

2 METODO

Trata-se de uma revisdo bibliogréafica integrativa. Para a realizagao deste estudo foi utilizada
a estratégia PICo, acronimo para Problema, Interven¢do e Contexto (P= Sindrome do Trato Urinario
Inferior; I= Treinamento dos Musculos do Assoalho Pélvico; Co= Tratamento). Os estudos
incluidos nesta pesquisa foram coletados das plataformas LILACS, PubMed ¢ PEDro com auxilio
dos Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS): Esclerose Multipla; Sintomas do Trato Urinario

Inferior; Disturbios do Assoalho Pélvico empregando o operador booleano “AND”.

Nesta revisao foram incluidos estudos de carater experimental publicados nos tltimos dez

anos, de 2014 a 2023, que abordam informagdes acerca da aplicacdo do TMAP em pacientes com
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EM que apresentam STUI. Foram excluidos artigos de revisdo, incompletos ou repetidos entre as

bases de dados e teses.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir do levantamento feito nas bases de dados, foram identificados 149 artigos, sendo
excluidos 138 artigos por estarem dentro dos critérios de exclusdo, sobrando apenas 11 estudos
elegiveis para inclusdo nesta revisdo. Foram incluidos 7 por atenderem completamente os critérios

de inclusao.

Figura 1 - Fluxograma detalhando e ilustrando o processo do levantamento dos artigos utilizados na revisao.
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Fonte: Proprios autores, 2024.

Foram analisados uma média de 25 pacientes por estudo, todos maiores de 16 anos e de
ambos 0s sexos, sendo a maioria mulheres. Além disso, intervencdes utilizadas foram protocolos

TMAP associados ou ndo a eletroestimulacao com duracao de 4 a 24 semanas (6 meses).

O estudo de Ferreira et al. (2019) envolveu dois protocolos aplicados em 30 mulheres com
EM. O protocolo do grupo experimental caracterizou-se por sessdes em um ambulatorio, nas quais
realizavam exercicios que incluiam 3 séries de 8 a 10 exercicios associados a eletroestimulacao
intravaginal, enquanto o protocolo do grupo controle consistia apenas no mesmo combo de

exercicios do grupo experimental, realizados pela propria paciente em casa, sem eletroestimulagao.
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O uso da eletroestimulacao baseou-se na necessidade de inibir a contracao involuntaria do
musculo detrusor através da a inibicdo central dos neurdnios motores parassimpaticos.
Demonstrou-se que foi possivel a inibi¢do de movimentos involuntédrios e, assim, sintomas de
urgéncia o que indica que a eletroestimulacdo ¢ uma grande aliada no controle especialmente desse
tipo de sintoma.

Assim como a pesquisa realizada em 2019, o estudo de Ferreira et al. (2016) também
analisou o impacto de um programa de TMAP associado a eletroestimulacao entre 24 mulheres com
EM. No entanto, neste estudo foram avaliados aspectos como a progressao da for¢a do perineo dos
pacientes sobre o periodo em que foram administrados os protocolos terapéuticos. Neste estudo, foi
possivel observar que houve uma melhora promissora na for¢a de contragdo, no tempo de
sustentacdo e no nimero de repeti¢des lentas e rapidas. Sendo assim, a eletroestimulagcdo também
pode reduzir sintomas como incontinéncia (ndo ligada a urgéncia) e enurese noturna (micc¢ao
durante o sono).

Em consonancia com Ferreira et al. (2019), o relato de caso de Pereira, Castiglione e
Kasawara (2017) observou a aplicagdo do TMAP em associagdo com eletroestimulacio vaginal e
do nervo tibial posterior, além de exercicios em casa. A paciente que participou deste estudo
apresentou melhora da for¢a do assoalho pélvico e diminui¢dao dos sintomas de disfun¢do urinaria,
tendo também auséncia de nocturia e enurese, além disso também relatou melhora na qualidade de
vida. Embora este estudo tenha corroborado o resultado positivo dos estudos anteriores ¢ importante
ressaltar que, por ser um relato de caso, ¢ limitado devido ao seu carater individualizado e a falta de
grupo controle.

O tunico estudo que comparou o TMAP com a eletroestimulagdo ao invés de utiliza-los em
associacgdo foi o de Gaspard et al. (2014), no qual 30 mulheres com MS e STUI foram divididas em
dois grupos, um grupo que recebeu o treinamento muscular e outro que recebeu a eletroestimulagdo
do nervo tibial posterior com uma corrente de baixa frequéncia. Neste estudo foi avaliado qualidade
de vida, bexiga hiperativa e sintomas de urgéncia, nos quais ambos os grupos apresentaram Otima
melhora, porém ndo significativamente maior entre os dois grupos. Embora o estudo tenha
demonstrado melhorias na qualidade de vida e nos sintomas de urgéncia tanto com o treinamento
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\ muscular quanto com a eletroestimulagdo, a auséncia de diferencas significativas entre os métodos
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sugere que a escolha entre essas abordagens pode depender mais de fatores individuais ou de
preferéncias do que de uma superioridade clara de uma técnica sobre a outra.

J& no estudo de Lucio ef al. (2016), 30 mulheres foram randomizadas em 3 grupos. As
mulheres do primeiro grupo receberam o TMAP juntamente com a corrente NMES na regido sacral,
no segundo grupo receberam TMAP associada a NMES intravaginal e, no terceiro grupo receberam
TMAP com eletroestimulacdo do nervo tibial posterior. Todos os grupos apresentaram melhora nos
sintomas de urgéncia e incontinéncia, porém, o grupo 2 demonstrou melhora significativa em tonus
da musculatura, flexibilidade e habilidade de relaxar em comparagdo aos grupos 1 e 3. Esse
resultado sugere que a combinagdo especifica de TMAP e NMES intravaginal pode oferecer
beneficios adicionais além da reducdo dos sintomas de STUI.

Em outra perspectiva, no estudo de Pérez et al. (2019) a intervengdo foi realizada
semanalmente ao longo de 12 semanas, sendo a amostra de 45 pessoas dividida em dois grupos, um
com assisténcia de um fisioterapeuta com sessdes de 30 minutos € outro apenas com instrugoes
escritas. Foi utilizado um protocolo de 8-12 contragdes lentas do assoalho pélvico seguidas por 3-4
contracdes rapidas realizadas em pé e decubito dorsal. Assim como o estudo de Pérez et al (2029),
Yavas et al. (2023) mostrou a versatilidade do TMAP ja que os pacientes podem realiza-lo sozinhos
mas, uma vez que os pacientes que receberam a assisténcia de um fisioterapeuta obtiveram melhora
em dominios como qualidade de vida e gravidade da incontinéncia, e, além disso, ressalta-se a
importancia da atuagdo do profissional fisioterapeuta no tratamento dos STUI em pacientes com
EM.

A principal limitacdo desta revisdo foi o numero reduzido de estudos incluidos, refletindo a
escassez de pesquisas publicadas sobre o tema na ultima década. Esse periodo foi escolhido para
garantir que a andlise se baseasse em informagdes atualizadas sobre os protocolos de exercicios para
o treinamento dos musculos do assoalho pélvico, que t€m evoluido significativamente. Estudos
mais antigos foram excluidos devido a rapida evolugao das técnicas de eletroestimulacao associadas
a esses treinamentos. A necessidade de considerar pesquisas recentes ¢ justificada pela constante

atualizacdo dos pardmetros e abordagens, garantindo a relevancia e a precisdo dos dados analisados.

CONCLUSAO
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Com a realizacao deste estudo, observou-se que o TMAP reduziu a intensidade dos sintomas
de disfuncdo urinaria sendo eficiente para o tratamento dos STUI e contribui de maneira positiva
para melhorar a qualidade de vida dos pacientes com EM. Além disso, apesar de os STUI serem um
problema recorrente, observou-se poucos estudos acerca dessa patologia e seu tratamento. Sendo
assim, ressalta-se a importancia da realizagdo de mais estudos acerca deste tema, a fim de melhorar

o tratamento dos STUI e a qualidade de vida dos pacientes com EM.
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