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RESUMO

A incontinéncia urinaria (lU) € uma condigdo comum que afeta
significativamente a qualidade de vida de muitas mulheres, inclusive aquelas
jovens e ativas fisicamente. A pratica de atividades de alto impacto, como o
CrossFit, pode agravar ou desencadear sintomas de |U devido ao aumento da
pressao intra-abdominal. Este trabalho teve como objetivo analisar o uso do
biofeedback associado ao treinamento dos musculos do assoalho pélvico
(TMAP) no tratamento da IlU em mulheres jovens praticantes de CrossFit. Por
meio de uma revisao narrativa da literatura, observou-se que, embora o TMAP
seja amplamente eficaz e recomendado como tratamento de primeira linha, o
uso do biofeedback como recurso adicional ainda apresenta resultados
divergentes na literatura cientifica. Alguns estudos demonstram melhora na
percepcdo muscular e na adesao ao tratamento, enquanto outros apontam
limitagcdes metodoldgicas ou falta de beneficios adicionais significativos. Conclui-
se que o biofeedback pode ser uma ferramenta util em determinados contextos,
mas ainda sao necessarios mais estudos controlados, com amostras maiores e
padronizacao dos protocolos, para comprovar sua eficacia superior de forma
consistente.

Descritores: Incontinéncia urinaria, Treinamento do assoalho pélvico, Crossfit,

Biofeedback, Mulheres jovens.



ABSTRACT

Urinary incontinence (Ul) is a common condition that significantly impacts
the quality of life of many women, including young, physically active individuals.
High-impact activities such as CrossFit may worsen or trigger Ul symptoms due
to increased intra-abdominal pressure. This study aimed to analyze the
effectiveness of biofeedback combined with pelvic floor muscle training (PFMT)
in treating Ul among young women practicing CrossFit. A narrative literature
review was conducted, revealing that while PFMT is widely effective and
recommended as a first-line treatment, the use of biofeedback as an additional
tool shows mixed results in the scientific literature. Some studies report
improvements in muscle awareness and treatment adherence, while others
highlight methodological limitations or lack of significant additional benefits. It is
concluded that biofeedback may be a useful tool in specific contexts, but further
controlled studies with larger sample sizes and standardized protocols are

needed to consistently confirm its superior effectiveness.

Descriptors: Urinary Incontinence, pelvic floor muscle training, Crossfit,

Biofeedback, Young women.



INTRODUGAO

A incontinéncia urinaria (IU) pode ser definida como qualquer queixa de
perda de urina involuntaria, principalmente em mulheres, podendo ocasionar
consequéncias nos aspectos psicossociais da mulher, caracterizando como um
problema de saude publica’

A U pode ser classificada em trés tipos: IU de esforgo, relacionada com
0 aumento da pressao abdominal como tosse, espirros e até mesmo exercicios
de forca, IU de urgéncia, ocorre pela vontade incontrolavel de urinar isso se da
pela fraqueza muscular do detrusor,e por fim a IU mista, qguando ha componentes
de esforco e de urgéncia juntos?

De acordo com estudo epidemiolégico, 4 a 10% das mulheres com idades
entre 20 e 30 anos apresentam incontinéncia. Este percentual se eleva com a
idade, 60% para mulheres com 60 anos e até 80% para aquelas com mais de 65
anos.?

Quando falamos de esforgo, o CrossFit, € uma modalidade que vem
crescendo no ambito do esporte, conhecido por seus exercicios intensos e
movimentos funcionais, tornou-se popular entre muitas mulheres pelos grandes
resultados em curto periodo de tempo, porém seu alto nivel de esfor¢go pode
aumentar a incidéncia de IU, especialmente durante atividades fisicas rigorosas.3

O assoalho pélvico (AP) é formado por um conjunto de musculos,

ligamentos e fascias que ajudam na fixagdo dos 6rgaos como a bexiga, o utero
e o reto. Além de que, contribui para a fungao sexual e executa papel importante
na estabilidade do core. O que define se o suporte € eficiente é o tdnus ou o
estado de repouso do AP.*

Nas atividades de alto impacto, a contragdo do AP acontece de forma
automatica e inconsciente ao aumento da pressao intra-abdominal que desafia
a continéncia. Logo, durante a contracao maxima, que normalmente precede ou
ocorre simultaneamente ao aumento da pressao intra-abdominal, os musculos
do AP fecham ainda mais as aberturas pélvicas através de sua ascensédo
superior e anterior.*

Foi identificado duas hipoteses opostas, acerca dos efeitos gerados na
funcado do AP especificamente em esportes de alto impacto, como o crossfit. A
primeira diz que a pratica de exercicios pode fortalecer a musculatura do AP



durante o treinamento, isso acontece porque a pressao intra-abdominal
aumentada gera uma pré ativagcdo do AP, o que resulta no fortalecimento.
Opondo-se ao que diz quanto o impacto pode sobrecarregar e enfraquecer os
musculos do AP a longo prazo, se essa pré ativagdo ndo sustentar as pressoes
intra-abdominais.*

O biofeedback é uma aprendizagem motora e psicologica baseada sobre
um condicionamento na agdo muscular, a caracteristica do mesmo é um
processo de ensinar o paciente a reconhecer e posteriormente controlar uma
funcéo fisioldgica. Isso geralmente é alcancado através de estimulos visuais,
auditivos e sensorial onde que o paciente entdo aprende a modificar, sendo
assim biofeedback pode ser usado sozinho ou como parte de um programa geral
de tratamento.®

Na fisioterapia quando se trata de incontinéncia urinaria, o tratamento
mais comumente utilizado € o treinamento muscular do assoalho pélvico. Ha
evidéncias de que esse tratamento deve ser recomendado de primeira linha,
porque € comprovado que as mulheres tratadas com TMAP perderam menor
quantidade de urina dos pad tests, tiveram menor frequéncia de perda de urina.
Os resultados sexuais foram satisfatérios e ainda, estudos relatam que o
beneficio do tratamento persistiu pelo periodo de um ano apods seu inicio.®

E visto que tem crescido a quantidade de mulheres com incontinéncia
urinaria no Brasil, 0 que impacta diretamente na vida das mulheres, pois ha
diminuicdo da pratica sexual, bem estar social e qualidade de vida. Com a
pratica da modalidade CrossFit, devido a exercicios de grande impacto, que gera
0 aumento da pressdo intra abdominal, este efeito pode gerar danos a
musculatura do assoalho pélvico que por consequéncia levar a incontinéncia
urinaria.

O estudo busca mostrar os resultados do tratamento fisioterapéutico com
o biofeedback e treinamento do assoalho pélvico (TMAP) em mulheres jovens

praticantes de CrossFit.



METODOLOGIA

Sera realizado uma revisao de literatura narrativa simples nas bases de
dados Scielo,Pubmed,Ebsco de artigos publicados do periodo de 2014 a 2024,
com os descritores Incontinéncia Urinaria (Urinary Incontinence), Mulheres
jovens (Young Women's), Terapia por exercicio (Exercise Therapy), Biofeedback
(Biofeedback), Assoalho pélvico (Pelvic Floor). Serdo utilizados os critérios de
inclusdo: artigos relacionados a incontinéncia urinaria em mulheres jovens,
mulheres praticantes de Crossfit, fisioterapia no tratamento de |.U, tendo os
critérios de exclusao o uso de biofeedback em outras patologias, IlU em mulheres
de meia idade e idosas, tratamentos fisioterapia com excec¢ao do biofeedback

em continéncia urinaria.



RESULTADOS

FLUXOGRAMA

Registos identificados
através de:

Bases de dados (n®=1.022)
Pubmed (n®=864 )

Ebsco (n®=100)

Scielo (n°=58)

86 artigos excluidos por
duplicidade:

Pubmed (n°=26)
Ebsco (n°=59)
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Artigos avaliados (n®=936)
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Scielo (n®=57)
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Critérios de Inclus&o: ensalo clinico

controlado, ensalos randomizados, revisio
sistemdlica esludos observacional esludo
transversal, estudos com delineamento cego ou
duplo-cego.)
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Ebsco (n°=33)
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Quadro de extrac&o de dados

AUTOR TIPO DE CARACTERIS | VARIAVEIS TIPO DE ~ RESULTADOS
ANO ESTUDO TICAS INTERVENCAO
Xiuqi Ensaio Mulheres Gravidade da IU, | Eficacia do | A eficacia da BF
Wang, et al | Clinico com forca dos MAP e | PFMT com ou | mediada por
20243 randomizado | incontinéncia | qualidade de vida. | sem um | pressao
urinaria  de dispositivo de | combinada com a
esforgo pos biofeedback PFMT foi superior
parto. (BF) mediado | a da PFMT
por pressao | sozinha.
em casa.
Rodrigues, | Reviséo Mulheres Tipo de | Treinamento TMAP teve mais
et al 2024 | sistemética com I.U | incontinéncia do assoalho | eficacia na
induzida por | urindria e | pélvico e | reducéo ou
exercicios gravidade dos | Biofeedback eliminagéo dos
fisicos sinais e sintomas episodios de U
durante o]
exercicio. Além
disso, o uso de
biofeedback como
complemento  ao
TMAP mostrou
resultados
promissores.
Longobard | Reviséo Mulheres Contragéo Treinamento Se mostrou eficaz
o, et al| sistematica atletas voluntaria maxima | muscular  do | nas intervencoes
2023 com meta- | jovens com | (MVC) do PFM, a | assoalho de PFM no
analise ou sem |.U. presséao de | pélvico. aumento de forga
repouso da PFM e na
vaginal (VRP),ea reducao do
quantidade de vazamento de
vazamento urina em mulheres
urinario (AUL). atletas.
Tufa A., et | Revisdo de | Mulheres Forca da | Treinamento O exercicio de
al 2022% literatura jovens musculatura  do | muscular do | PFM é benéfico
atletas com | assoalho pélvico, | assoalho para o tratamento
.U vazamento de | pélvico. da I.U de estresse,
urina e qualidade com diminui¢éo do
de vida. vazamento de
urina, aumentando
a qualidade de
vida das jovens
atletas
Nilay Sahin | Estudo Mulheres Gravidade da | A eficacia dos | Concluiu-se que
et al. Int| Randomizad | com incontinéncia, na | exercicios do |tanto o PFME
Urogynecol | o incontinéncia | forca muscular do | assoalho assistido por
J. urinaria  de | assoalho pélvico e | pélvico biofeedback EMG
2022° esforco na qualidade de | realizadoscom | quanto o PFME
vida em mulheres | biofeedback com cone vaginal
com incontinéncia | eletromiografic | tiveram efeitos
urinaria de esforco | o (EMG) ou | curativos na
cone vaginal. incontinéncia em
pacientes com
IUE.




Pereira et | Estudo Mulheres Prevaléncia da | Sem A prevaléncia de
al.,20224 transversal praticantes incontinéncia intervencao- incontinéncia
de crossfit Urinaria anadlise urinaria  foi de
e fatores | observacional. | 28,1%. Fatores
associados(parida como
de,imc,tipo de paridade,pratica
exercicio entre de exercicios de
outros alto impacto e
certos movimentos
do crossfit
estiveram
associados ao
aumento da IU. a
maioria das
participantes nao
buscou
tratamento.
Hagen, et | Ensaio Mulheres Tipo de | Treinamento O biofeedback néo
al Controlado com .U de [ incontinéncia interno basico | mostrou vantagem
20201 Randomizad | esforco  ou | urinaria, centro, | e Biofeedback | significativa em
o] mista idade e gravidade eficacia clinica ou
inicial da qualidade de vida
incontinéncia quando
urinaria comparado ao
treinamento
basico.
Poli de | Estudo Mulheres Prevaléncia de | Sem A prevaléncia de
Araujo,M. transversal- praticantes incontinéncia intervencao- incontinéncia
et al, | pesquisa de crossfit, | urinaria, tipo de | estudo urinaria durante o
20201 online idade entre | exercicio,intensida | observacional crossfit foi
18 e 45 anos | de e frequéncia 29,95%.0s
exercicios com
maior associagao
a perda urinaria
foram double
under e single
under. A
maioria das
praticantes nao
havia buscado
tratamento, apesa
r dos sintomas.
Nunes et | Reviséo Mulheres Quantificagdo de | Treinamento Conclui- se que o
al. 20197 sistematica com vazamento se | do assoalho | TMPA associado
com meta- | incontinéncia | urina, episodios de | pélvico e | ao BF nao possui
andlise urinaria  de | perda urinaria, | Biofeedback beneficios
esforco forca muscular e terapéuticos em
qualidade de vida relacéo
a intervencoes
individuais como:
TMAP sozinho,
com ou sem
estimulacéo
elétrica
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Yang J et
al.,2019."

Estudo
transversal

Mulheres
fisicamente
ativas
praticantes
de crossfit.

Prevaléncia de

incontinéncia

urinaria de

esforco, tipo de
exercicio,
frequéncia
intensidade.

e

Sem
intervencéo
analise
observacional.

A pratca de
exercicios de alto
impacto no crossfit
estd associada a
uma maior
prevaléncia de
incontinéncia

urinaria de esforgo
em mulheres
fisicamente ativas.
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DISCUSSAO

A incontinéncia urinaria (IU) é uma condicdo comum que afeta milhdes de
pessoas em todo o mundo, caracterizada pela perda involuntaria de urina. Essa
disfuncdo compromete significativamente a qualidade de vida, impactando
aspectos fisicos, emocionais e sociais dos individuos. Entre as principais
abordagens conservadoras, destaca-se o fortalecimento do assoalho pélvico,
por meio de exercicios como os de Kegel. Nos ultimos anos, o uso do
biofeedback tem se destacado como uma ferramenta eficaz para potencializar
os resultados dessa terapia, uma vez que fornece ao paciente retorno visual ou
auditivo imediato sobre a contragdo muscular, favorecendo o aprendizado motor,
a percepcao corporal e a adesao ao tratamento.

Contudo, os resultados encontrados na literatura ainda apresentam
divergéncias. O estudo de Hagen (2020), por exemplo, ndo encontrou vantagens
significativas no uso do biofeedback sobre o treinamento interno basico. Esse
achado pode ser explicado por limitagdes metodoldégicas como o curto tempo de
intervencéao, a possivel falta de padronizacao na aplicacdo do biofeedback ou
mesmo pela heterogeneidade da amostra, que incluiu mulheres com diferentes
tipos e graus de IU.

Em contrapartida, estudos mais recentes como os de Xiugi Wang (2024)
e Sahin (2022) indicam beneficios adicionais do uso do biofeedback combinado
ao treinamento dos musculos do assoalho pélvico (TMAP), com resultados
superiores a pratica isolada do TMAP. Esses estudos utilizaram dispositivos de
pressdao ou eletromiografia (EMG) para melhorar o controle e a percepgao
muscular. No entanto, tais investigacdes também apresentam limitacoes
importantes, como tamanhos amostrais reduzidos, curto periodo de
acompanhamento e, em alguns casos, a auséncia de grupos controle
adequados, o que compromete a generalizagcdo dos resultados.

A revisao de Rodrigues (2024), que abordou intervencdes conservadoras
em mulheres praticantes de atividades fisicas, reforca a eficacia do TMAP,
especialmente em casos de IU durante o exercicio. Embora o uso do
biofeedback tenha mostrado resultados promissores, faltam estudos
longitudinais com grande amostragem, especialmente em atletas, para confirmar

tais beneficios de maneira consistente.
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Outro estudo, de Nunes (2019), apontou que a melhora na percepg¢éao da
contragdo muscular com TMAP e biofeedback foi mais significativa que o ganho
de forca muscular. Apesar de relevante, esse estudo n&o diferenciou
adequadamente os niveis de familiarizagao prévia das pacientes com os
exercicios, o que pode ter influenciado os resultados.

Em relagcdo as mulheres atletas, os estudos de Longobardo (2023) e Tufa
(2022) destacam a eficacia das intervencgdes focadas no fortalecimento da
musculatura do assoalho pélvico. No entanto, as amostras utilizadas foram
limitadas a populagdes especificas, como atletas de elite, 0 que reduz a
aplicabilidade para o publico geral praticante de atividades fisicas.

Além disso, estudos transversais (Pereira et al., 2022; Yang et al., 2019;
Poli de Araujo et al., 2020) apontam uma alta prevaléncia de IU entre praticantes
de CrossFit, especialmente durante exercicios de alto impacto, como o “double
under’. Um dado alarmante desses estudos € a baixa procura por tratamento
entre essas mulheres, frequentemente relacionada ao desconhecimento das
opc¢des terapéuticas conservadoras ou ao estigma social. No entanto, esses
estudos nao avaliaram intervengdes diretamente, o que impede conclusdes
sobre a eficacia de tratamentos nesse subgrupo.

Diante dessas limitagdes, ha uma clara necessidade de mais ensaios
clinicos randomizados, com maior rigor metodolégico, maiores tamanhos
amostrais, seguimento a longo prazo e analise por subgrupos (por exemplo,
atletas versus sedentarias; IU de esforco versus mista). Além disso, recomenda-
se que futuros estudos incluam uma melhor padronizagdo dos protocolos de
biofeedback, bem como a avaliacdo da adesédo e familiarizacdo dos pacientes

com os dispositivos.

Por fim, ressalta-se a importancia da educacao em saude, da atuacao de
profissionais capacitados e da implementacdo de programas preventivos e
reabilitativos em ambientes esportivos. A identificacdo precoce da IU e o
incentivo ao TMAP, com ou sem o uso de biofeedback, permanecem estratégias
fundamentais para minimizar os impactos fisicos e psicossociais dessa
condicdo. Ainda assim, o campo cientifico necessita avangar, com pesquisas
mais robustas que orientem de forma mais precisa a pratica clinica baseada em

evidéncias.
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CONCLUSAO

Portanto, conclui-se que o TMAP é uma intervencgao eficaz no tratamento
e prevencao da incontinéncia urinaria em diferentes populagées femininas, e que
0 uso do biofeedback pode ser benéfico em alguns contextos, mas sua eficacia
superior ainda € inconclusiva, exigindo mais estudos controlados e

padronizados.
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