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RESUMEN

Introduccion: La incontinencia urinaria corresponde a una pérdida involuntaria de
orina y declarada por la International Incontinence Society como problema de salud
publica a nivel mundial, con una prevalencia en mujeres entre 25-45 % e la cual se

intensifica durante el climaterio.
Objetivo: Determinar los efectos de la incontinencia urinaria en la calidad de vida
de las mujeres climatéricas.

Métodos: Se seleccionaron ocho articulos originales de fuente primaria, en inglés,
espafiol, y portugués, publicados entre los afios 2012 y 2017, en PubMed, SciELO,
Medline, Lilacs, Elsevier, Scopus y Google Académico.
Resultados: La mujer climatérica con incontinencia urinaria presenta variada
sintomatologia clasificada en tres categorias: genitourinaria y sexual (incontinencia
urinaria en el coito y orgasmo, nicturia, enuresis y poliaquiuria que desencadena
disfuncién sexual), en la categoria psicoemocional (miedo, vergienza, angustia,
ansiedad, depresion, pérdida de autoimagen, autoconfianza y aversién al acto
sexual). Finalmente, en la categoria sociocultural, destaca el aislamiento social y falta
de adherencia al control médico por esta patologia, asociado a una percepcién que
esta sintomatologia forma parte del envejecimiento.
Conclusiones: La variada sintomatologia presentada en la mujer climatérica con
incontinencia urinaria afecta negativamente su calidad de vida. Se requiere integrar
a la actualmente utilizada Menopause Rating Scale, la aplicacién simultanea del
cuestionario International Consultation on Incontinence Questionnaire Short-Form y
test de Sandvik cuando la primera se vea alterada, para asi fomentar la pesquisa
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precoz de la sintomatologia por parte del profesional sanitario para su derivacién y
tratamiento oportuno.
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ABSTRACT

Introduction: Urinary incontinence corresponds to involuntary loss of urine and it is
a public health problem worldwide as declared by the International Incontinence
Society. It is prevalent in women between 25-45 % and it is intensifying during the
climacteric stage.

Objective: To determine the effects of urinary incontinence on the quality of life of
climacteric women.

Methods: Eight original articles of primary source were selected, in English, Spanish,
and Portuguese, which were published from 2012 to 2017, in PubMed, SciELO,
Medline, Lilacs, Elsevier, Scopus and Google Scholar.
Results: Climacteric women with urinary incontinence present diverse
symptomatology classified in three categories: first, the genitourinary and sexual
category, which is describe by urinary incontinence during intercourse and orgasm,
nocturia, enuresis and poliaquiuria that triggers sexual dysfunction: the psycho-
emotional category, a consequence of fear, shame, anguish, anxiety, depression, loss
of self-image, self-confidence and aversion to the sexual intercourse. Finally,
sociocultural category stands out for social isolation and lack of adherence to medical
control for this pathology, associated with perception that this symptomatology is
part of aging.
Conclusions: The varied symptomatology presented in the climacteric women with
urinary incontinence negatively affect their quality of life. It is necessary to integrate
to the currently used Menopause Rating Scale, the simultaneous application of the
questionnaire International Consultation on Incontinence Questionnaire Short-Form
and Sandvik test, when the first scale is altered, in order to encourage the early
detection of symptoms by the health professional for derivation and timely treatment.

Keywords: urinary incontinence; woman; climacteric.

INTRODUCCION

La International Continence Society define la Incontinencia Urinaria (IU) como una
"condicion fisiopatologica, relacionada con la pérdida involuntaria de orina",!
declarada por este organismo como un problema de salud publica a nivel mundial y
que afecta principalmente al sexo femenino.? Presenta una prevalencia entre 9 y 39
% en mujeres climatéricas mayores de 60 afios,? etapa en que se ve exacerbada la
sintomatologia urinaria;**> y en donde solo 1 de cada 10 mujeres que la padece,
busca atencion médica. Las restantes no lo hacen por vergtienza y pudor.®

En Chile solo se reporta un estudio de prevalencia en la tematica que concuerda con
las cifras de prevalencia internacional y en donde se advierte que cerca de dos
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millones de mujeres padecen de IU.? Los expertos sefialan, ademas, que la
incontinencia urinaria tiene un alto impacto en la vida sexual de las mujeres. La
mayoria de ellas tiene pérdidas de orina durante la relacidon sexual, lo cual se
convierte en una afeccion que potencialmente puede repercutir en la salud mental y
social de estas usuarias. Esto afecta profundamente la autoestima y podria llegar a
ser un elemento desencadenante de depresion.”-10

Dentro de las politicas publicas chilenas de salud, se encuentra el Programa del
Climaterio, el cual abarca a las mujeres desde los 45 hasta 64 afios de edad. Su
proposito es evaluar alteraciones que suelen presentarse en esta etapa, entre ellas
la incontinencia urinaria.!* Pero el manejo interdisciplinario de esta afeccion, no
resulta ser una prioridad a la hora de destinar recursos en salud.? Esta se convierte
en una patologia de baja notificacion, subdiagnosticada y en donde las mujeres que
padecen IU, habitualmente enfrentan silenciosamente los efectos en la esfera
genitourinaria, sexual, psicoemocional y sociocultural.®-10.12-14 Esta situacion afecta la
relacion de pareja, su calidad de vida (CV), ademas de interferir en sus actividades
cotidianas en todos los escenarios y dimensiones humanas.!®

La literatura evidencia que del 70 al 80 % de las mujeres climatéricas sufre de alguna
sintomatologia urogenital durante la perimenopausia.'® Existe clara evidencia de que
estos efectos son consecuencia de la carencia hormonal estrogénica, lo que origina
el sindrome Genitourinario de la Menopausia (SGM), en donde la vejiga y uretra
manifiestan signos y sintomas urinarios tales como: disuria, poliaquiuria, urgencia
miccional y nicturia.® Esto puede presentarse en 50 % de las mujeres climatéricas,*
lo cual ocasiona molestias y desordenes a nivel urinario.®

En el ambito sexual, el hipoestrogenismo se asocia en la etapa climatérica con la
dispareunia. En el ambito genital, el aumento de pH vaginal predispone a la aparicidon
de infecciones vaginales. Esto propicia que mujeres sexualmente activas presenten
dificultades en su relacidon de pareja.> La mujer experimenta resequedad, prurito y
pérdida de elasticidad vaginal.'’

Dentro de la clasificacion de incontinencia urinaria se distinguen: la incontinencia
urinaria de urgencia (IUU), que corresponde a la pérdida de orina de manera
involuntaria, asociada a un brusco y repentino deseo de orinar.®!8 El segundo tipo
corresponde a la incontinencia urinaria de esfuerzo (IUE), que se caracteriza por la
pérdida de orina asociada al esfuerzo fisico, cuando se provoca una mayor presion
abdominal al toser, reir, correr o saltar.'® Por Ultimo, la incontinencia mixta (IUM)
que engloba a las dos anteriores y donde las pacientes refieren pérdida de orina
involuntaria que se asocia tanto a urgencia miccional como a la realizaciéon de
esfuerzo.!®

Dentro de los instrumentos validados y utilizados en la valoraciéon de la IU se
encuentran: Menopause Rating Scale (MRS) (Fig. 1), que corresponde a un
cuestionario auto aplicado en el control climatérico. Abarca tres areas a evaluar en
la mujer: somatica, psicolégica y urogenital.!* La prueba de Severidad de Sandvik
(Cuadro), evalua la gravedad de la sintomatologia de las mujeres con IU. Categoriza
los resultados en: leve, moderada, severa y muy severa. Utiliza como referencia la
frecuencia y la cantidad de las pérdidas.?° El Cuestionario International Consultation
on Incontinence Questionnaire Short-Form (ICIQ-SF) (Fig. 2) califica la severidad de
la IU padecida que considera frecuencia, cantidad de orina perdida y nimero de
escapes de orina diarios ademas de un listado de situaciones que, al ser
seleccionadas, podrian orientar hacia el origen de la IU y es el mismo usuario quien
las identifica segun su situacion.?!
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El objetivo de esta revision bibliografica es determinar los efectos de la incontinencia
urinaria en la calidad de vida de las mujeres climatéricas.

Cuadro. Test de Severidad de Sandvick??

1. __ Menos de una vez al mes
I.  éCon qué frecuencia 2. __Una o mas veces al mes
experimenta pérdidas . I
de orina? 3.__Unaomas veces a la semana
4. __ Todos los dias y/o noches
i . . 1. _ Gotas
II. ¢Qué tanto orina pierde
en cada episodio? 2. __ Chorro
3. __ Mas
1-2 = Leve
Ly : 3-6 = Moderada
III. Indice de severidad (1) x (2)
8-9 = Severa
12 = Muy severa

METODOS

Se realizd una revisidén de literatura exploratoria. Se incluyeron estudios de primera
fuente, originales y a texto completo, que abordaran los sintomas de las usuarias con
incontinencia urinaria y que incluyeran a la mujer climatérica. Se seleccionaron 8
articulos de un total de 274 recogidos desde 2012 hasta 2017 desde las bases de
datos: PubMed, Medline, Scientific Electronic Library Online SciELO, Lilacs, Elsevier,
Scopus y Google Académico, bajo los descriptores MESH Database: urinary
incontinence and female or woman and climacteric (tabla 1), los cuales fueron
clasificados segun la escala de Sackett,??> de acuerdo a su nivel de recomendacion y
de evidencia (tabla 2).

Se completd la busqueda con la lectura completa de los articulos seleccionados vy
rastreo desde la bibliografia referenciada. Se seleccionaron estudios en inglés,
espafiol y portugués de disefio cuantitativo. Revisamos los titulos de los articulos
para verificar la credibilidad, experiencia de los autores en la tematica y que el
resumen Yy resultados fueran pertinentes en relacion al tema de estudio.
Posteriormente, se clasificaron segun: ano de publicacién, tipo de estudio, objetivos,
metodologia, nivel de evidencia?? y resultados de acuerdo a los efectos que se
presentaban en la signologia y sintomatologia de la mujer (tabla 2). Finalmente, se
dividieron en 3 categorias de analisis segun los efectos genitourinarios y sexual,
psicoemocionales y socioculturales, las que fueron establecidas por los autores. Para
su clasificacion, cada articulo debié aprobar cinco revisiones independientes
realizadas por cada uno de los autores y coautores de la investigacion, antes de ser
categorizada para dar mayores elementos de validacion interna.

Como criterios de inclusidon se consideraron los articulos de revistas cientificas
indexadas que incluyeran mujeres climatéricas (con edades igual o mayores a 35
anos), que hicieran referencia a signologia y sintomatologia experimentada por la
mujer en los diversos tipos de incontinencia urinaria, articulos originales y a texto
completo, publicados desde 2012 hasta 2017.
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Como criterios de exclusidn se consideraron los articulos que solo incluyeran técnicas
quirargicas y tratamientos para la incontinencia urinaria; estudios sobre
sintomatologia y efectos de la incontinencia urinaria en hombres; articulos que
incluyeran, dentro de su muestra de estudio a mujeres con problemas de salud
mental, disfunciones congénitas del sistema urogenital, infecciones del tracto
urogenital activas, con antecedentes de cirugias pélvicas previas, gestantes y/o
usuarias en condicion de salud critica y aquellos articulos cuya metodologia utilizada
fueran revisién bibliografica.

RESULTADOS

La sintomatologia registrada se agrupd en las distintas fuentes seleccionadas y al
igual que Rodriguez y otros,® estudio cubano de 2014, se determiné clasificarlas en
tres dimensiones segun la signologia y sintomatologia urinaria en la mujer
climatérica:

Categoria I: Efectos en la esfera genitourinaria y sexual;
Categoria II: Efectos psicoemocionales y finalmente;

Categoria III: Efectos socioculturales.

Categoria I: Efectos en la esfera genitourinaria y sexual de la IU en las
mujeres climatéricas

Ocho de los seis articulos seleccionados hacen referencia a que la mujer climatérica
con IU presenta efectos en la esfera genitourinaria y sexual. Un estudio italiano
publicado en el afio 2017, evalué los efectos de IU sobre la funcién sexual y calidad
de vida en 93 mujeres. Ellas hacen referencia a la pérdida de orina de las mujeres
durante la actividad coital y el orgasmo.” En este ambito, un estudio multicéntrico
del afio 2014, que investigd la IU en 111 mujeres entre 42 y 66 afos, hace referencia
a la fuga de orina durante la actividad sexual como uno de los principales efectos.!?
Otro estudio multicéntrico, retrospectivo del afio 2012, que investigo la IU en 15,860
mujeres, concluyd que los principales efectos registrados fueron la incontinencia
urinaria coital y la enuresis nocturna.®

En relacién con la esfera genitourinaria, estudio realizado por Hunter y otros en el
afno 2016 en 745 mujeres posmenopausicas, concluye que las mujeres con IU
reportan mayor sintomatologia como: prurito e irritacion genital exacerbada vy
manifestada en las actividades cotidianas, especialmente durante la actividad
sexual.l® Esta sintomatologia la corrobora también un estudio turco prospectivo
realizado en el 2016 en 258 mujeres climatéricas, el cual concluyé que 1 de cada 2
mujeres experimento6 la IU, mermando con diferente severidad su calidad de vida,
provocando autolimitacion de la movilidad y afectando negativamente su vida
sexual.’

Del mismo modo, un estudio asiatico descriptivo transversal del afio 2015, que
investigo la asociacion entre la IU y la funcion sexual en 1580 mujeres entre 20 y 69
anos sexualmente activas, concluyd que 34,9 % de ellas padecia de algun tipo de
incontinencia y aquellas que presentaban IU de urgencia, mostraban mayor
sintomatologia asociada a disfunciéon sexual.'* Finalmente, estudios recientes de
Rodriguez y otros, Hunter y otros y Cheng-Chen y otros, declaran que a las mujeres
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climatéricas con IU se le afade la sintomatologia propia del climaterio como
resequedad vaginal y dispareunia, loc ual exacerba las complicaciones en su calidad
de vida en el &mbito sexual.®10.14

Categoria II: Efectos psicoemocionales de la IU en las mujeres climatéricas

Dentro de los efectos psicoemocionales que se presentan en la mujer climatérica con
IU, Caruso y otros ( Italia, 2017), menciona que entre los efectos psicoemocionales
mas frecuentes, se encuentran la vergiienza y miedo, causado por la pérdida de orina
durante el coito, reduccién del deseo sexual, angustia, ansiedad y depresion.” Esta
sintomatologia es avalada por los estudios realizados por Hunter y otros (2016) y
Asoglu y otros (2014), quienes registran en estas mujeres depresion, alteraciones
del auto concepto y de su imagen corporal, en el contexto social que involucra la
pérdida de orina.'%'2 Giveng y otros (2016) también aluden a la presencia de
sintomas de depresion y ansiedad, y lo relacionan con una baja autoestima.®
Rodriguez y otros se suma, al mencionar que "muchas de las mujeres no buscan
ayuda por verglienza o por considerarlo algo normal en el proceso de
envejecimiento".®

La ansiedad también es mencionada por Cheng-Chen y otros en su estudio de 2015,
manifestada por la mujer al momento de enfrentar la relacion sexual. Este estudio
asiatico, también refuerza la presencia de verglienza y miedo ante la probable fuga
de orina que experimentard la mujer durante el coito, lo que hace que pierda la
confianza en si misma y afecta su imagen corporal.*

Una actitud de aversion a la actividad sexual también es detectada por el estudio
transversal realizado en Brasil por Cavalcanti y otros durante el 2014, quien evalud
la funcidon sexual y factores asociados a ella en las mujeres en el periodo del
climaterio, registrando que la frecuencia de disfuncién sexual en mujeres de entre 35
y 65 afios aumentan con la presencia de incontinencia urinaria.!3

Categoria III: Efectos socioculturales de la IU en las mujeres climatéricas

Entre los efectos socioculturales en la mujer climatérica con IU, destaca el
aislamiento social en los estudios de Asoglu, Coyne, Giiven¢c y Rodriguez, cuyas
investigaciones realizadas desde 2012 hasta 2016. Reportan que estas mujeres
suelen ausentarse o disminuir sus actividades sociales tales como viajes, reuniones
familiares y de amistades, entre otros.®8°:12

Asimismo, Rodriguez y otros,® en un estudio cubano de caracter cuantitativo del afio
2014, investigd los factores de riesgo no obstétricos y calidad de vida en mujeres de
edad mediana con IU, afiade el impacto econdmico que significa para la mujer vivir
con IU. Alude al incremento del uso de productos de higiene femenina para la
contencion de la incontinencia. Sefiala también que existe una estrecha relacion entre
el rol de género y el autocuidado personal, pues las pacientes privilegian actividades
sociales, laborales y familiares por sobre su bienestar fisico, se ausentan a los
controles de seguimiento de su patologia como patrdon habitual. Por otro lado, quienes
finalizan el tratamiento, presentan una mejoria significativa, se reincorporan a la vida
social y laboral, argumento abalado también por el estudio de Martinez (2014).%3

DISCUSION
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En la categoria urinaria y sexual, Debus y otros (2015), que investigaron los aspectos
psicosomaticos en las mujeres con incontinencia urinaria, concluyen que estas
pacientes presentan una actividad sexual modificada y una capacidad limitada para
experimentar la libido. Esta sintomatologia se presenta en mujeres de mayor edad.
Del mismo modo, hace explicita la falta de descripciones especificas en la
sintomatologia por parte de estas usuarias. Sugiere para su deteccién al igual que
este estudio, realizar un enfoque de busqueda intencionado psicosomatico por parte
del profesional sanitario en los habitos de estas mujeres.?* En los articulos revisados
se avala la prevalencia de la incontinencia urinaria coital durante el orgasmo,
exacerbacién de prurito e irritacién genital, nicturia, enuresis y polaquiuria. Estas
situaciones desencadenan la disfuncion sexual en la mujer.

Coincidentemente, Hunter y otros, estudio estadounidense del 2016, hace referencia
a la falta de investigaciones sistematicas en la tematica, ello responde a la falta de
descripcion de otros sintomas predictores, como el aumento en el prurito e irritacién
genital.'® Delld y otros, en una investigacion brasilera de prevalencia hace referencia
respecto al cambio frecuente de ropa intima, enuresis, nicturia y poliaquiuria.?®
También se registran en estudios aportados por Coyne y otros, quienes agregan que
esta sintomatologia podria exacerbar los trastornos del suefio y la autolimitacion de
la movilidad y actividad fisica por parte de la usuaria, como estrategia preventiva
para el escape de orina, lo que se manifestaria de preferencia en la etapa climatérica.®

Dentro de la categoria psicoemocional, las mujeres con IU presentan miedo,
verglienza, angustia, ansiedad, depresion, alteraciones de la autoimagen, pérdida de
confianza en si mismas y aversion al acto sexual. Esta sintomatologia es corroborada
en el estudio cubano de Gonzalez y otros del 2013 y estudio brasilefio del afio 2015
de Dellu y otros, que visibilizan la falta de relato por parte de las mujeres con respecto
a las adaptaciones y cambios que realizan en su vida cotidiana para superar la
incontinencia, afectando las relaciones personales, emocionales y represion en la
ingesta de liquidos como medida preventiva del escape de orina. Otra sintomatologia,
también corroborada por estos estudios, es la angustia de sentirse permanentemente
hiumeda y el temor constante de emitir olor a orina. Asi se instala un cuadro
psicoldgico, acompanado de ansiedad y depresion, que limita su calidad de vida.25:26

En la categoria sociocultural, la limitacion evidenciada es la escasa busqueda
espontanea de la mujer climatérica de control sanitario por esta sintomatologia, lo
que se acompafia de un significativo aislamiento social.?>2% Esto se asociaria a la
sensacion de verglienza y temor, sumado a la percepcidén que tienen estas mujeres,
respecto a que la sintomatologia de la incontinencia urinaria es propia y normal del
proceso de envejecimiento.® En Chile, la atencién de estas pacientes se encuentra
resguardada dentro de las politica publicas de Chile por el Programa del Climaterio,
que abarca a las mujeres solo hasta los 64 afos de edad, lo que podria ser la
respuesta a la subnotificacién de esta patologia en mujeres que superan esta edad.!!
Se propone continuar la investigacion en esta tematica para respaldar este
planteamiento.

Como hallazgo significativo, se destacan en tres estudios el incremento de gastos
monetarios para la mujer, a causa de la necesidad de usar permanentemente
protectores y productos de higiene intima.26-28

Como recomendacién final, esta revisién sugiere promover la investigacién de la IU
en mujeres climatéricas, ademas de fomentar la pesquisa de la sintomatologia de la
IU en esta etapa por parte del profesional sanitario, para su derivacidon y confirmacion
diagnédstica oportuna. Se sugiere, ademas, que al momento de verse alterada la
Escala MRS en el item 10 de problemas con la orina'* (Fig. 1), aplicar
complementariamente el formularioTest de Sandvik?! y cuestionario ICIQ-S? (Fig. 2),
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puesto que parece ser insuficiente, por si sola para determinar la presencia de esta
sintomatologia, con el propdsito de establecer el diagndstico inicial de IU, evaluar la
severidad del cuadro, entregar el tratamiento médico o quirdrgico pertinente y
mejorar la calidad de vida de estas mujeres que padecen silenciosamente esta
patologia.
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