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APRESENTAÇÃO

As ciências da saúde ou ciências médicas são áreas de estudo relacionadas a vida, 
saúde e/ou doença. A fisioterapia faz parte dessa ciência. Nesta coleção “Fisioterapia 
na Atenção à Saúde” trazemos como objetivo a discussão científica por intermédio 
de trabalhos diversos que compõe seus capítulos. Os volumes abordarão de forma 
categorizada, interdisciplinar, através de demandas atuais de conhecimento, trabalhos, 
pesquisas, e revisões de literatura nas diversas áreas da fisioterapia.

A fisioterapia é a ciência da saúde que estuda, previne e trata os distúrbios cinéticos 
funcionais intercorrentes em órgãos e sistemas do corpo humano, gerados por alterações 
genéticas, por traumas e por doenças adquiridas. 

Para que o fisioterapeuta possa realizar seu trabalho adequadamente é necessário 
a busca científica incessante e contínua, baseada em evidências prático/clínicas e 
revisões bibliográficas.  Deste modo a obra “Fisioterapia na Atenção à Saúde” apresenta 
conhecimento fundamentado, com intuito de contribuir positivamente com a sociedade 
leiga e científica, através de oito artigos, que versam sobre vários perfis de pacientes, 
avaliações e tratamentos. 

Sabemos o quão importante é a divulgação científica, por isso evidenciamos também 
a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável 
para a exposição e divulgação dos resultados científicos. 

Fabiana Coelho Couto Rocha Corrêa Ferrari
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RESUMO: Introdução: A Incontinência Urinária 
(IU) é caracterizada pela perda involuntária 
de urina, mesmo não sendo uma disfunção 
fatal, pode afetar o psicossocial da mulher 
acometida afastando-a da sua rotina. Apesar de 
a atividade física ser considerada uma pratica 
saudável, o exercício com muita intensidade 
pode desenvolver ou agravar o distúrbio, 
levando uma sobrecarga no assoalho pélvico 
durante o exercício, podendo provocar lesões 
nas estruturas envolvidas. Metodologia: 
Trata-se de uma revisão de literatura sobre os 
esportes mais acometidos com a Incontinência 
Urinária. Foram incluídas pesquisas nas bases 
eletrônicas de dados SciELO, Lilacs e PubMed.  
Os descritores utilizados “incontinência urinária”, 
“esportes” e “assoalho pélvico”. As pesquisas 
incluídas foram em português e inglês. Os 
critérios de exclusão foram artigos que não 
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falavam sobre mulheres praticantes de atividade física. Resultados: Foram observados que 
a maior prevalência de perda de urina era em atividades que envolviam salto ou trampolim, 
basquete, musculação, corrida e natação. Aqueles que possuem a musculatura do assoalho 
pélvico (MAP) fadigado ou enfraquecida poderiam favorecer a IU. Esportes de alto impacto 
ou com mudanças abruptas de movimento, provocam um aumento da pressão abdominal, 
causando a disfunção. Para evitar esse distúrbio deve orientar o atleta para os exercícios 
e manter a MAP preservada.   Conclusão: O presente estudo comprova que a pratica de 
atividade física pode acarretar a Incontinência Urinária quando a musculatura do assoalho 
pélvico não está devidamente preparada para realizar os mesmos.
PALAVRAS-CHAVE: Incontinência Urinária, Mulheres, Esportes.

SPORTS MOST AFFECTED WITH URINARY INCONTINENCE IN WOMEN: LITERATURE 

REVIEW

ABSTRACT: Introduction: Urinary Incontinence (UI) is characterized by the involuntary 
loss of bladder control, even though isn’t a fatal dysfuction it can affect the psychosocial of 
the affected woman, moving away from her routine. Although physical activity is considered 
a healthy practice, exercise with a lot of intensity can develop the disorder, leading to an 
overload on the pelvic floor during exercise, which can cause injuries to the structures involved. 
Methodology: This is a literature review on the sports most affected by Urinary Incontinence. 
Researches were included in the electronic databases SciELO, Lilacs and PubMed. The 
keywords used were “urinary incontinence”, “sports” and “pelvic floor”. The research included 
was in Portuguese and English. The exclusion criteria were articles that didn’t talk about 
women practicing physical activity. Results: It was observed that the highest prevalence of 
urine loss was in activities that involved jumping or trampoline, basketball, weight training, 
running and swimming. Those with fatigued or weakened pelvic floor musculature (MAP) 
could favor UI. High impact sports or with abrupt changes in movement, cause an increase 
in abdominal pressure, causing dysfunction. To avoid this disturbance, the athlete must be 
guided to the exercises and keep the MAP preserved. Conclusion: The present study proves 
that the practice of physical activity can cause Urinary Incontinence when the muscles of the 
pelvic floor are not properly prepared to perform them.
KEYWORDS: Urinary Incontinence, Women, Sports.

1 |  INTRODUÇÃO

A incontinência urinária (IU) foi considerada durante muitos anos como uma patologia 
do envelhecimento/geriátrica ou da mulher multípara. No entanto, recentes estudos 
reconhecem a incontinência urinária como uma patologia da mulher jovem, saudável e 
desportista (ALMEIDA, et al., 2011).

A prática regular de atividades físicas, considerando exercícios aeróbios, de 
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fortalecimento muscular e de flexibilidade, é geralmente indicada no processo de 
tratamento e na prevenção de doenças cardíacas, hipertensão, osteoporose, obesidade, 
diabetes, entre outras. O abandono de atividades físicas ou a falta dessa prática podem 
criar hábitos sedentários, que são precursores ao aparecimento de outras doenças. A 
incontinência urinária é uma doença que atinge mulheres de todas as idades que praticam 
exercícios e leva inúmeras delas a abandonar a prática de atividades físicas para evitar 
perder urina durante o exercício. Sendo assim, ficam restritas aos benefícios que são 
inerentes a essa prática.

As mulheres fisicamente ativas apresentam com mais frequência a incontinência 
urinária de esforço. Embora a literatura não seja conclusiva a esse respeito, estudos 
demonstram que os exercícios que exigem muito esforço físico e demandam alto impacto 
podem ocasionar aumento excessivo na pressão intra-abdominal. Esse aumento na 
região abdominal pode sobrecarregar os órgãos pélvicos, empurrando-os para baixo, 
ocasionando danos aos músculos responsáveis pelo suporte desses órgãos. Nesse 
sentido, o exercício torna-se um fator de risco para o desenvolvimento da incontinência 
urinária na mulher, principalmente naquelas que não apresentam históricos de partos e 
gestações (CAETANO, et al., 2007).

Disfunções do assoalho pélvico são condições que acometem mulheres em idades 
variadas, porém aquelas que se encontram no período do climatério, assim como as 
multíparas, são as mais suscetíveis. Entretanto, há relatos na literatura de jovens nulíparas 
que apresentam sintomas de disfunções nesta região, tais como a incontinência urinária e 
a anal durante a prática de esportes ( ALMEIDA, et al., 2016).

O risco para incontinência urinária (IU) em atletas depende muito da modalidade 
esportiva. Na maioria dos exercícios em que ocorre aumento da pressão intra-abdominal, 
e que não existe contração voluntária desses músculos, motivo que explicaria a perda 
involuntária de urina. Por outro lado, injúrias diretas ao assoalho pélvico, associado ou não 
a alterações hormonais e alimentares, poderiam comprometer a capacidade de contração 
destes músculos, predispondo a IU (ARAÚJO, et al., 2015).

A atividade física tanto contribui para fortalecer os músculos do pavimento pélvico, 
como também pode sobrecarregar, estirar e enfraquecer o pavimento pélvico. A prática 
de atividades físicas de alto impacto, independentemente da modalidade desportiva, 
pode levar ao desenvolvimento da IU na mulher (CAETANO, et al., 2007), ou ao aumento 
da prevalência da sua sintomatologia (Jean-Baptiste e Hermieu, 2010). As atletas de 
alto nível são as mais suscetíveis de desenvolver IU. Longos saltos geram, por vezes 
uma força máxima de reação, 16 vezes o peso corporal (LOURENCO, et al. 2018). O 
tipo de incontinência urinária mais comum nas atletas é a IUE , com maior incidência 
nas atletas de elite que praticam exercício de alto impacto (ZUCCHI, et al. 2003), e nas 
atletas de níveis desportivos mais avançados (). A capacidade de contração do pavimento 
pélvico e a pressão vaginal máxima nas atletas apresentaram maiores valores do que 
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nas mulheres sedentárias, apesar da prevalência de IU nas atletas ser significativamente 
superior (76% IU atletas; 16% IU sedentárias. O que sugere que a causa da IU poderá 
não ser intrínseca, mas sim extrínseca, tal como as especificidades de certos desportos 
(OLIVEIRA, et al. 2007). Devido à prevalência de incontinência urinária elevada entre as 
mulheres ativas, parece ocorrer não somente uma fraqueza de assoalho pélvico, bem 
como um atraso na velocidade da contração. Em virtude disto, mulheres ativas podem 
apresentar uma alteração na pré-contração de assoalho pélvico em resposta ao esforço 
físico. Estes dados sugerem que uma contração de assoalho pélvico associada à de 
músculos estabilizadores do tronco possa minimizar estes sintomas durante a prática de 
exercícios (SCHETTINO, et al. 2014).

O tipo mais comum de incontinência urinária nas mulheres, principalmente em 
atletas, é a de esforço, na qual ocorre perda de urina pelo meato externo da uretra 
quando a pressão vesical se torna superior à pressão máxima de fechamento uretral, na 
ausência de contração do músculo detrusor. A principal manifestação é perda de urina 
durante alguns movimentos, o que promove uma redução do desempenho das atletas, 
afetando, portanto, diretamente sua atividade profissional. Diante de tal fato, destaca-se a 
importância da fisioterapia no tratamento e na prevenção da IU , proporcionando o retorno 
da atividade física sem prejudicar o rendimento esportivo da atleta e se necessário sem 
tem que passar por um procedimento cirúrgico ( FERREIRA, et al., 2015).

2 |  METODOLOGIA 

O presente artigo trata-se de uma revisão de literatura, a fim de realizar um 
levantamento literário dos esportes mais acometidos com a incontinência urinária.

As buscas foram realizadas com período pré-determinado, entre agosto/2019 
e abril/2020 buscando nas bases de pesquisa SciElo, Lilacs e PubMed, cruzando os 
descritores “assoalho pélvico”, “incontinência urinária” e “esportes” e suas respectivas 
traduções para os idiomas português e inglês.

Adotaram-se como critérios de inclusão estudos quase-experimentais e experimentais 
na íntegra e os que tivessem interesse para o estudo. Também se utilizou critérios de 
exclusão para estudos de revisões de literatura ou revisões sistemática. Os artigos foram 
selecionados pelos pesquisadores desse estudo com leitura na íntegra dos títulos e 
resumos dos estudos, havendo consenso na inclusão e exclusão dos artigos. Não houve 
teste sobre a qualidade metodológica dos estudos.

3 |  RESULTADOS

Os artigos selecionados para fazerem parte desse estudos apontavam que atividades 
de alto rendimento tem grande risco para IU (CAETANO, et al. 2007). Sabe-se que a IU 
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de esforço é causada pela redução da pressão uretral, tornando-se incapaz de impedir 
a saída de urina durante situações de esforços que provocam o aumento da pressão 
intravesical (BARACHO, 2002; GIRÃO, 1997; KOBASHI, 2012).

Quando analisado a fisiopatologia nas atividades físicas os exercícios de alto 
impacto acarretam uma alteração no mecanismo de continência devido a pressão gerada 
no assoalho pélvico. (NYGAARD, 1997; CAETANO, 2007). Com isso é desencadeada 
a incontinência urinária que mesmo não sendo um disturbio fatal, pode provocar 
constragimento para a mulher acometida com a disfunção, afastando-a das atividades 
diárias.  

 As atividades levaram que a perda de urina foram aquelas que incluíam saltos, 
aterrissagens de alto-impacto e corrida. Segundo Nygaard (1994) a ginástica foi o esporte 
que mais apresentou perda de urina (67%), seguindo com o basquete (66%), tênis (50%), 
hóquei (42%), trilha (29%), natação (10%), vôlei (9%), softball (6%) e, por último, golfe 
(0%). Saltar com as pernas abertas foi queixa entre 30% das atletas, seguida de saltar 
com as pernas unidas (28%). 

Embora os esportes tenham seus benefícios para a saúde o alto impacto e uso 
exarcebado de cargas pesadas que sobrecarregam o assoalho pélvico podem acarretar 
um enfraquecimento dos MAP, devido ao comprometimento do suprimento sanguineo nas 
fibras musculares, com isso surgem as alterações uroginecologicas (FERREIRA et al., 
2015; ZUCCHI, et al. 2003).

Tendo em vista que a fisioterapia pélvica tem possibilidade terapêutica de reforçar 
a MAP, é comprovado cientificamente que está atuação trás grandes beneficios a essas 
pacientes fazendo com que consigam conter a urina (OLIVEIRA, 2007). Contudo levando 
em consideração as alterações apresentadas decorrente dessas práticas por esforço, 
o tratamento proposto tem como objetivo reeducar a MAP, promover relaxamento sob 
tensão, fortalecer a MAP melhorando os elementos de sustentação dos órgãos pélvicos 
evitando também um futuro prolapso (LATORRE, 2002).

4 |  CONCLUSÃO

De acordo com o que foi observado no presente estudo, é possível concluir que as 
práticas de atividade física de alto impacto são uma das principais causas da fragilidade 
da musculatura do assoalho pélvico, trazendo como consequência a incontinência urinária 
de esforço em mulheres, que ocorrem geralmente por uma deficiência intrínseca do 
esfíncter uretral, e uma maior pressão intra-abdominal. Assim, as pesquisam evidenciam 
que há o desconhecimento sobre a eficácia da contração simultânea do períneo durante 
a execução do exercício físico, sendo questões importantes a serem abordadas pelos 
profissionais da saúde. 

Dessa forma, buscando medidas profiláticas para saúde feminina e agravamento de 
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doenças, os estudos destacam a importância da fisioterapia como forma de prevenção, 
orientação e tratamento dos atletas, possibilitando que haja uma melhor percepção e 
fortalecimento do MAP. Repercutindo na diminuição da perda urinaria durante a prática do 
exercício físico, fator esse que proporciona uma melhora da qualidade de vida e o retorno 
aos treinos sem prejudicar o rendimento esportivo das atletas.
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