Poliomielite um novo Olhar,
comemorando a Vida, cuidando da Saude!

COMO TRATAR TRANSTORNOS ESFINCTERIANO: EXCLUSIVO PARA
SINDROME POS POLIO

Esse artigo foi extraido do Manual de Diretrizes de Aten¢ao a Reabilitagao da Pessoa com
Sindrome Pés-Poliomielite e Co-morbidades. Editado pelo Ministério da Saude do Brasil
em Outubro de 2016. O Manual completo pode ser acessado no link:
http://www.giorgionicoli.com.br/institutogn/diretrizes-reabilitacao.pdf

ASPECTOS CLINICOS
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A incontinéncia urinaria (IU), caracterizada pela perda involuntaria de urina pode ser
classificada como IU de esforgo (perda involuntaria de urina sincrénica ao esforgo, espirro ou
tosse), IU urgéncia (perda involuntaria de urina associada ou imediatamente precedida por
urgéncia miccional) ou IU mista (perda involuntaria de urina associada com urgéncia e também
com esforgo, espirro ou tosse) causam grande problema social ou higiénico. Acometem em
maior numero as mulheres, notando-se piora com o avangar da idade (OLIVEIRA; QUADROS,
2009; OCANHAS, 2009).

Bexiga neurogénica € a perda da fungdo normal da bexiga provocada pela lesdo em uma das
regides do sistema nervoso. Nas doengas neurolégicas o equilibrio das pressoes ureteral
e do colo vesical, esfincter externo e tensao da musculatura pélvica, e pressao do
detrusor esta alterado, podendo causar uma micg¢ao incompleta ou inesperada. Ela pode
ser Hipoativa (ndo contratil), comumente decorrente da interrupgao dos nervos que a inervam,
isto é, o 6rgao € incapaz de contrair e € incapaz de esvaziar adequadamente ou Hiperativa
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(espastica), comumente decorrente da interrupgdo do controle normal da bexiga pela medula
espinhal e pelo cérebro, esvaziando por reflexos incontrolaveis (OLIVEIRA; QUADROS, 2009;
OCANHAS, 2009).

Embora seja relativamente rara a informagao de comprometimento das fun¢ées do
assoalho pélvico em pacientes com SPP na literatura, podem ser observados nestes
pacientes os dois tipos de bexiga neurogénica, conforme a forma de comprometimento
dos moto neurdnios, embora a forma espastica seja mais rara.

Os neurbnios responsaveis pela inervagao do assoalho pélvico sdo mais resistentes ao
processo de neurodegeneragao. Entretanto, mesmo nao sendo afetados diretamente o ato
de micgao e de evacuagao podem ser comprometidos devido a fraqueza muscular de
membros e a dificuldade de transferéncia de uma cadeira de rodas, por exemplo, para
um vaso sanitario.

Embora frequentes e limitadores, os sintomas da disfungao do assoalho pélvico sdo
pouco referidos pelos pacientes com SPP sob forma espontanea, sendo necessaria a
realizagdao de uma anamnese dirigida.

TRATAMENTO
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Medicamentoso

No caso da bexiga Neurogénica, os agentes colinérgicos tem indicagao clinica. Ja para
os casos de bexiga hiperativa, deve-se optar pelos agentes anticolinérgicos e antidepressivos
(OLIVEIRA; QUADROS, 2009).

Tratamento Fisioterapéutico - Exercicios para a musculatura do Assoalho Pélvico (A.P.)

* Os exercicios devem ser feitos diariamente duas vezes ao dia, sendo trés séries pela
manha e trés a tarde;

* Para a realizacdo dos exercicios recomenda-se comecar com uma sustentacao da
contragdo de trés segundos e quando conseguir repetir sem cansago 10 vezes,
recomenda-se passar para quatro, e depois cinco segundos e manter sempre esse
tempo. Esses exercicios também ajudam as mulheres na sustentagdo dos seus
orgaos peélvicos e na fungao sexual e os homens na fungao sexual.

Terapia Comportamental

Objetiva-se aumentar a capacidade da bexiga (armazenar um bom volume de urina),
recuperando a fungao de reservatério, e possibilitar o treinamento da musculatura do
A.P. para inibir o desejo miccional imperioso e a urgéncia miccional.

Essa terapia deve ser realizada constantemente, adaptando a bexiga a uma nova situagao
de enchimento, ao mesmo tempo em que se treina o fortalecimento da musculatura do
A.P., que como todos os musculos esqueléticos, requerem um periodo de treinamento.

Treinamento vesical (da bexiga):

* Apos acordar, esvaziar a bexiga, sentar em local que possa ficar por duas horas
(computador, lendo, trabalhando ou assistindo TV);

+ Nesse periodo ingerir 200 ml ou 300 ml ou 400 ml de liquido nos primeiros 10

« minutos; Quantificar o volume urinado e observar todos os sinais e sintomas que,
eventualmente, possam aparecer (urgéncia, perda, obstrucdo, dificuldade para

* esvaziar, etc.);

Anotar o volume, caso haja perda, e quantifica-la (gotas, colher de cha, colher de

sopa, 72 copo, um copo ou tudo);

Observar dia a dia se consegue aumentar o volume urinado, diminuir a urgéncia e
melhorar a perda urinaria.

A fim de evitar nocturia (levantar a noite varias vezes para urinar), recomenda-se
restringir a ingestao hidrica apés 19:00 horas.
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Alimentagao e fungao vesical (Bexiga):

Para a urgéncia miccional, frequéncia urinaria diurna aumentada, nocturia e desejo
imperioso de urinar, sugere-se:

Evitar

Leveduras em geral, bebidas gasosas (refrigerantes / champagne), bebidas alcéolicas
em geral, chas, gelatinas com corantes, café (cafeina em geral);

Abacaxi, morango, laranja, liméo, feijao (a massa), tomate, queijos maduros;
(amarelos),condimentos e avinagrados, chocolates, carnes cruas ou defumadas;
Cigarros.

Estimular o consumo de:

Agua mineral (sem gas), no lugar da agua filtrada;
Alimentos basicos, no lugar de acidos;

Café descafeinado;

Adicionar fibras a dieta;

Comer pequenas porcdes, mais vezes ao dia.

Tratando a disfungao esfincteriana

Dentre as medidas terapéuticas incluem-se:

Medidas socioeducativas;

Toalete com assento mais elevado, com barras paralelas de sustentagao para facilitar a
transferéncia;

Exercicios para o assoalho pélvico;

Eletroestimulacao, biofeedback;

Dispositivos de oclusao uretral;

Tratamento farmacoldgico;

Cirurgia;

Injecdes intrauretrais com lisado de colageno bovino;

Tratamento Nao Farmacolégico da Bexiga Hipoativa:
Compresséo vesical externa (Manobra de Credé) e a contragdo dos musculos abdominais;
cateterismo intermitente limpo preferivel a sonda de demora.

Tratamento Nao Farmacoloégico da Bexiga Hiperativa:

Restricao liquida (1,5 litro/dia); evitar alcool, cafeina e nicotina e certos farmacos que tém
efeitos colaterais sobre o trato urinario, como por exemplo, os diuréticos e os a bloqueadores;
treinamento vesical para readquirir o controle sobre o reflexo da mic¢ao; tratamento
fisioterapéutico com eletroestimulagao; cateterismo intermitente limpo (OLIVEIRA; QUADROS,
2009).
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