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Impacto da incontinéncia urinaria em mulheres idosas da CPF da ESS-FP

Resumo

Objetivo: investigar o impacto da incontinéncia urinaria (IU) no estado de satde e
qualidade de vida das mulheres idosas seguidas na Clinica Pedagdgica de Fisioterapia
da Escola Superior de Satde Fernando Pessoa (CPF-ESSFP). Metodologia: Com base
no objetivo, foi conduzido um estudo observacional transversal, considerando o total de
90 pacientes da CPF-ESSFP. A coleta dos dados ocorreu entre setembro ¢ dezembro de
2024 recorrendo a dois instrumentos: o Questionario Sociodemografico-Ginecologico-
Clinico e o "King’s Health Questionnaire" (KHQ). Os questionarios foram entregues as
participantes em envelope fechado, contendo questdes relacionadas com o perfil
sociodemografico e detalhes da condi¢ao em estudo. Resultados: Numa recolha obtida
em 90 pacientes, o dominio sintomatologia urindria (44.45+69.44) apresentaram maior
impacto na qualidade de vida, o emogdes e relagcdes sociais apresentou menor impacto
(16.67+£34.37).Conclusdao:A incontinéncia urinaria afeta significativamente a
sintomatologia urinaria. No entanto, ndo compromete de forma relevante as emogdes e

relagdes sociais. Palavras-chave: idosas, impacto, incontinéncia urinaria, mulheres.

Abstract

Objective: To investigate the impact of urinary incontinence (UI) on the health status
and quality of life of elderly women followed at the Physiotherapy Teaching Clinic of
the Fernando Pessoa School of Health (CPF-ESSFP). Methodology: Based on the
objective, a cross-sectional observational study was conducted with a total of 90
patients from CPF-ESSFP. Data collection took place between September and
December 2024 using two instruments: the Sociodemographic-Gynecological-Clinical
Questionnaire and the King’s Health Questionnaire (KHQ). The questionnaires were
delivered to participants in sealed envelopes, containing questions related to
sociodemographic profile and details of the condition under study. Results: From data
collected from 90 patients, the domain urinary symptoms (44.45+69.44) showed the
greatest impact on quality of life, while emotions a social relationships showed the least
impact (16.67+34.37). Conclusion: Urinary incontinence significantly affects general
health perception and symptom severity. However, it does not substantially compromise
emotions and social relationships. Keywords: elderly, impact, urinary incontinence,

women.
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1. Introducao

A 1U trata-se de uma condi¢do comum entre as mulheres e esta frequentemente
associada a diminuicao da qualidade de vida (Vaughan & Markland, 2020). Milhdes de
pessoas ao redor do mundo enfrentam a incontinéncia urinaria, especialmente na fase
adulta, e a condi¢do tende a piorar com o envelhecimento (Raddaha & Nasr, 2022). Esta
condicdo estd fortemente associada a idade das mulheres, ¢ com o aumento da
expetativa de vida, espera-se que a condi¢do se torne mais comum no futuro (Costa et
al., 2023). Conforme definido pela Sociedade Internacional para a Continéncia, a
incontinéncia urinaria é a perda involuntaria de urina pela bexiga. (D’Ancona et al.,
2019). Trata-se de uma condigdo relativamente comum e pode variar desde perdas leves
e esporadicas até episodios mais frequentes e intensos , o que gera desconforto e
constitui um problema social.

Sendo a forma mais comum de incontinéncia urinaria entre as mulheres a de esfor¢o ou
stress, no entanto existem outros tipos, tais como incontinéncia urinaria de urgéncia,
mista e por transbordamento (Diz-Teixeira et al., 2023).

As variaveis de risco relacionadas a incontinéncia urinaria sdo diversas, incluem faixa
etaria, obesidade, gravidez/parto vaginal e historico familiar. Estes podem originar
diferentes problemas emocionais, como baixa autoestima, isolamento, depressdo e
vergonha. No entanto, apesar de os sintomas estarem presentes no dia a dia, a maioria
das pessoas ndo procura assisténcia médica nem da a devida importancia aos sinais e
sintomas (Denisenk, Clark, D'Amico & Murphy, 2021).

O sedentarismo e a falta de interacdo com redes de apoio contribuem para o isolamento
e para o relacionamento silencioso com a condi¢cdo (Anguera et al., 2013). Embora seja
comum, a incontinéncia urinaria ¢ muitas vezes associada a um estigma, resultando em
uma série de dificuldades que afetam negativamente a funcdo fisica, o bem-estar
psicologico e as condic¢des sociais das pessoas.

As mulheres com incontinéncia urinaria geralmente ficam limitadas fisicamente, o que
leva a uma reducao nas atividades sociais. Muitas vezes, elas ndo reconhecem que a
condicdo ¢ tratavel e, em geral, associam-na ao envelhecimento natural, sem a devida
conscientizacao sobre a possibilidade de tratamento (Fernandes et al., 2015).

Esta condi¢do de saude, ¢ retratada frequentemente de forma inadequada no que diz
respeito aos cuidados médicos, o que leva a um financiamento insuficiente e¢ a

subestimacgdo da sua relevancia (Condon et al., 2019). Além disso, trata-se de uma
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condicdo frequentemente estigmatizada, até mesmo nas proprias institui¢des de saide,
sendo que ¢ uma condi¢do raramente mencionada pelos pacientes e pouco avaliada e
registada pelos profissionais de satde (Cheater, 1993; Condon et al., 2019;
Ostaszkiewicz et al., 2008; Ziircher et al., 2011).

Dito isto, o estudo visa avaliar o impacto da IU no estado de satide e qualidade de vida
das mulheres que recebem acompanhamento na Clinica Pedagogica de Fisioterapia da

Escola Superior de Satde Fernando Pessoa (CPF-ESS-FP).

2. Metodologia
2.1 Tipo de Estudo
Esta pesquisa caracteriza-se como um estudo epidemioldgico, observacional e

transversal, com o objetivo de investigar e avaliar o impacto da incontinéncia urindria

em mulheres idosas atendidas na CPF-ESSFP.

2.2 Amostra
A amostra ¢ composta por 90 mulheres que atenderam aos critérios de inclusdao do

estudo. A coleta dos dados ocorreu na CPF-ESSFP, no periodo de setembro a dezembro

de 2024.

2.3 Critérios de Elegibilidade
Participaram neste estudo mulheres na faixa etaria de 60 ou mais anos, seguidas na
CPF-ESSFP. Foram excluidas da investigacdo aquelas que apresentavam instabilidade

clinica e diagndstico médico de distirbios cognitivos.

2.4 Procedimentos Eticos

A coleta dos dados teve inicio somente apds aprovagio pela Comissio de Etica da
Escola Superior de Satde Fernando Pessoa (ESS-FP) e formalizagdao do consentimento
informado pelas participantes (modelo da UFP, anexo 1). O estudo foi apresentado as
mulheres elegiveis, que tiveram a oportunidade de esclarecer duvidas antes de decidir
sobre sua participagdo. Foi enfatizado que a desisténcia poderia ocorrer a qualquer

momento, sem causar qualquer tipo de penalidade.
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As participantes foi-lhes garantido o anonimato e a confidencialidade das informagdes
coletadas, que seriam utilizadas exclusivamente para fins da pesquisa. Para preservar a
identidade das voluntérias, foi atribuido a cada uma um codigo numérico, evitando sua
identificacdo nos questiondrios. Apos o preenchimento individual, os questionarios
foram depositados numa urna localizada préxima a secretaria da clinica, assegurando o
sigilo das respostas. O formuldrio de consentimento informado foi armazenado
separadamente dos demais documentos, em local fisico seguro, com acesso restrito ao
pesquisador responsavel. Os dados coletados serdo mantidos arquivados por cinco anos,

apos os quais serdo devidamente descartados.

2.5 Instrumentos

Questionario Sociodemografico-Ginecoldgico- Clinico

Este instrumento tem como finalidade caracterizar a amostra estudada, abordando
aspetos pessoais como faixa etdria, estado civil, escolaridade, profissdo, atividades de
lazer, situagdo no mercado de trabalho, composi¢ao familiar e dados sobre peso e altura
para calculo do Indice de Massa Corporal (IMC). Abrange ainda informagcdes referentes
ao quadro clinico atual, como o tempo de dura¢ao da incontinéncia urindria, o uso de
absorventes, a frequéncia das perdas urindrias e as atividades diarias que provocam

esses episodios.

King’'s Health Questionnaire (KHQ)

A escala, desenvolvida por Kelleher et al. (1997) e validada para o portugués por Viana
et al. (2015), tem como principal objetivo avaliar o impacto da incontinéncia urinaria na
qualidade de vida, sob a perspectiva das pessoas afetadas pela condi¢do. Trata-se de
uma escala de autopreenchimento, no formato de um formulério.A versdo original, ¢
composta por 32 questdes, divididas por 9 dominios e avaliadas subjetivamente pela
escala de Likert. Os dominios da escala original sdo “Percecdo Geral em Saude” (um
item), “Impacto da Incontinéncia” (um item), “Limitagdes Sociais” (dois itens),
“Limitagoes Fisicas” (dois itens), “Limita¢des Funcionais” (dois itens), “Relacdes
Pessoais” (trés itens), “Emog¢des”(trés itens), “Sono e Energia” (dois itens) e “Medidas
de Severidade” (dois itens). O KHQ ¢ quantificado de 0 (melhor qualidade de vida) a
100 (pior qualidade de vida), ndo havendo um score global . A versdo portuguesa ¢é

composta por 19 itens distribuidos em trés fatores “Limitagdes Pessoais e da Qualidade

3
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de vida” (LVPD) (oito itens), “Relacdes sociais e emocionais” (ERS) (oito itens) e
“Sintomas Urindrios” (SU) (trés itens). Para além disso, foram incluidas duas questdes
relativas a Percecdo do Estado Geral de Satde (PGS) e Impacto da Incontinéncia (IIU),

totalizando as 21 questdes.

As questdes Percecdo Geral de Saude e Impacto da Incontinéncia sdo classificadas com
5 opgdes de resposta variando de (1) muito bom a (5) muito mau, enquanto que a
questdo 2 varia entre (1) e (4) sendo (1) ndo afeta, (2) pouco, (3) moderadamente e (4)
muito. As trés dimensdes sdo cotadas entre (1) e (4), em que (1) € nuca, (2) € as vezes,

(3) frequentemente e (4) sempre.

O KHQ ¢ pontuado com base nas respostas fornecidas, sendo os valores somados e
avaliados por dominio, sem uma pontuacdo global. As pontua¢des podem variar de 0 a
100, sendo que quanto maior o valor, pior a qualidade de vida relacionada a esse

dominio.

Este questionario revela-se pertinente, pois avalia tanto a presen¢a de sintomas de
incontinéncia, quanto o seu impacto na vida dos afetados, permitindo resultados mais
consistentes. Ele oferece também uma medida global da condi¢do ¢ examina o impacto
dos sintomas em diversos componentes da vida pessoal e do nivel de qualidade de vida

(Kelleher, 2000).

2.6 Procedimentos Metodolégicos
Apo6s a formalizagdo do consentimento informado, as participantes que atendiam aos
critérios de elegibilidade receberam os formularios referidos anteriormente, selados em

envelopes para assegurar o anonimato e a confidencialidade dos dados.

2.7 Procedimentos estatisticos

Os dados foram introduzidos no programa Statistical Package for the Social Sciences
(SPSS v26). Em todas as analises foi considerado um nivel de significncia de 5%. Para
avaliar a distribuicdo das variaveis, foi aplicado o teste de Kolmogorov-Smirnov e
verificou-se que as varidveis ndo apresentam distribuicdo normal e, nesse sentido,
selecionaram-se testes nao paramétricos. Recorreu-se a estatistica descritiva,

concretamente a mediana (Me) e amplitude interquartil (AIQ) para descrever as
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variaveis continuas e a analise de frequéncias para caracterizar as variaveis ordinais e

nominais.

3.Resultados

A amostra do estudo compreende 90 pacientes do sexo feminino, sendo a média de

idades igual a 73,9+6,89, a de peso 66,4+9,6 ¢ da estatura 1,58+6,8.

Na Tabela 1, encontram-se os dados relativos a andalise descritiva das variaveis em
estudo.

Tabela 1

Analise descritiva das varidveis em estudo (n, Min, Max, Mediana e Amplitude interquartil).

n Min Max ME(AIQ)
Percecdo Geral Saude 90 0 75 50(25)
Impacto Incontinéncia Urindria 90 0 75 25(50)
Limitag¢des Pessoais ¢ Vida Diaria 90 0 83 20(31)
Emogdes e Relagdes Sociais 90 0 95.83 16.67(34.37)
Sintomatologia Urinaria 90 0 100 44.45(69.44)

A versdo portuguesa do questionario ¢ composta por 19 itens distribuidos em trés
fatores “Limitagdes Pessoais e da Qualidade de vida” (LVPD) (oito itens), “Relacdes
sociais e emocionais” (ERS) (oito itens) e “Sintomas Urindrios” (SU) (trés itens). Para
além disso, foram incluidas duas questdes relativas a Percecdo do Estado Geral de

Saude (PGS) e Impacto da Incontinéncia (IIU).

Os scores PGS [50(25)] e da SU [44.45(69.44)] foram os que apresentaram maior
impacto na QV e o ERS o de menor impacto [16.67(34.37)].

4. Discussao

O presente estudo objetivou avaliar o impacto da incontinéncia urindria no estado de
satde e na qualidade de vida de mulheres idosas. O grupo de estudo ¢ composto por 90
pacientes do sexo feminino. Os resultados baseados na aplicagdo do King’s Health
Questionnaire (KHQ) evidenciaram que a incontinéncia urinaria compromete
significativamente a sintomatologia urinaria, a qual foi reportada como limitante. Em

contrapartida, o dominio relativo as emocgdes e relagdes sociais apresentou impacto
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reduzido, mantendo-se predominantemente preservado. O valor elevado observado no
score “Percecdo Geral da Saude” ndo se encontra diretamente associado a incontinéncia
urindria, uma vez que os participantes da nossa amostra frequentam a clinica devido a
condi¢des pré-existentes, o que contribui para uma perce¢do global de saude mais
desfavoravel. Os valores observados nos dominios “Sintomatologia Urinaria”
[44.45(69.44)] corroboram a literatura existente, que evidencia o impacto da
incontinéncia urinaria (IU) na qualidade de vida e na limitacdo funcional associada a
esta condicdo (Coyne et al., 2004). A pontuacdo apresentada no dominio
“Sintomatologia Urinaria” reflete a natureza intrusiva da IU no quotidiano das pacientes,
interferindo de forma significativa nas suas atividades fisicas, emocionais e sociais,
conforme descrito na literatura (Jerez-Roig et al., 2024; Fernandes et al., 2015). A
ocorréncia frequente e imprevisivel de episdédios de perda urindria estd associada a
sentimentos de vergonha, inseguranca e fatores psicossociais que contribuem

diretamente para a diminui¢do da qualidade de vida (Denisenko et al., 2021).

Por outro lado, o dominio “Emogdes e relagcdes sociais” apresentou o menor impacto
[16.67(34.37)], sugerindo que, apesar das limitacdes impostas pela IU, os vinculos
sociais s3o, em geral, preservados. Este resultado pode ser explicado pelo carater
frequentemente invisivel da patologia, que permite as mulheres minimizar a exposi¢ao
da condicao em contextos interpessoais. Além disso, a valorizagao dos vinculos afetivos
pode levar a sua preservagado, apesar das limitagdes fisicas e emocionais associadas a
condi¢do. Contudo, ¢ importante salientar que fatores como o sedentarismo e a reduzida
interagdo com redes de apoio social podem favorecer o isolamento social em idosos, que
convivem com a incontinéncia urindria de forma silenciosa e muitas vezes sem o devido
suporte (Anguera et al., 2013). Os dados obtidos reforcam a compreensdo de que, apesar
da elevada prevaléncia da IU na populacdo idosa, esta ndo deve ser encarada como uma
consequéncia inevitavel do processo de envelhecimento. De acordo com a Organizagdo
Mundial da Satde (OMS), o envelhecimento sauddvel implica o acesso a cuidados
adequados que promovam a preven¢do e o tratamento de condi¢des como a IU, com o
objetivo de preservar a funcionalidade e melhorar o bem-estar geral das pacientes
(World Health Organization, 2015). Segundo Parra et al., (2023) a fisioterapia
apresenta um papel essencial na abordagem da incontinéncia urinaria em mulheres
idosas, atuando diretamente na reabilitagdo funcional do pavimento pélvico. Por meio

de protocolos baseados em evidéncia, como o treino especifico da musculatura pélvica
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(Pelvic Floor Muscle Training — PFMT), técnicas de biofeedback e eletroestimulagdo,
promove-se o fortalecimento neuromuscular, otimizagdo do controlo urinario e a
reducdo da frequéncia e severidade dos episoddios de perda de urina. Esta intervengao
contribui de forma significativa para a melhoria da qualidade de vida, favorecendo a
recuperagdo da autonomia funcional, desenvolvimento de autoestima e a mitigacdo dos
impactos psicossociais associados a incontinéncia, especialmente no contexto do
envelhecimento femininio. Para Nie et al., (2017) ¢ fundamental a agdo da fisioterapia
na sensibiliza¢do e na investigacdo de patologias no ambito do pavimento pélvico como
a incontinéncia urinaria em populacdo idosa. Apesar dos resultados apurados
fornecerem informagdes relevantes sobre o impacto da incontinéncia urinaria na
qualidade de vida de mulheres idosas, ¢ importante considerar algumas limitagdes do
estudo. Dificuldades em abordar um tema sensivel podem ter influenciado as respostas
das participantes. A amostra, por sua vez, foi restrita ¢ pode nao refletir a totalidade da
populagdo idosa feminina. Além disso, a falta de literacia, a presenga de comorbidades e
0 uso de medicamentos podem ter atuado como fatores interferentes. Tais aspetos

devem ser tidos em conta na interpretagdo dos dados e na generalizagdo dos resultados.

5. Conclusao

Ap6s a analise e discussdo dos resultados, verificou-se que a incontinéncia urindria tem
um impacto significativo na qualidade de vida no que diz respeito aos sintomas
urinarios. Por outro lado, constatou-se que as relagdes sociais sao pouco afetadas,
mantendo-se, na maioria dos casos, estaveis e preservadas. Para estudos futuros, ¢
recomendada a amplia¢do da amostra , de forma a permitir a identificagdo de diferencas
mais significativas e a obtencdo de dados com maior robustez e precisdo. Estudar o
impacto da condi¢do ¢ fundamental para compreender a magnitude da incontinéncia
urinaria e as suas consequéncias, apoiar a definicdo de politicas publicas e orientar
recursos para medidas preventivas e tratamentos mais eficazes e acessiveis tanto a nivel
fisico como psicologico. Apesar de ser uma condi¢gdo comum na populacio idosa, a
incontinéncia urinaria ndo deve ser encarada como uma consequéncia inevitavel do
envelhecimento. Assim, a continuidade da investigacao cientifica ¢ crucial para apoiar
intervengoes direcionadas e contribuir para a melhoria da saude e qualidade de vida

desta populacao.
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7. Anexos

Anexo 1- Declaraciao de consentimento

Considerando a “Declaragdo de Helsinquia” da Associagdo Médica Mundial
(Heisinquia 1964; Toquio 1975; Veneza 1983; Hong Kong 1989; Somerset West 1996 e Edimburgo 2000)

Designagio do Estudo (em portugués):
Prevaléncia e impacto da incontinéncia urindria no estado de satde e na qualidade de vida
de mulheres idosas que frequentam a Clinica Pedagdgica de Fisioterapia da Fundagao

Fernando Pessoa

Eu, abaixo-assinado, (nome completo do doente ou voluntario sao) ---------=-====n-mmx

compreendi a explicagdo que me foi fornecida acerca da minha participagdo na
investigagdo que se tenciona realizar, bem como do estudo em que serei incluido. Foi-me
dada oportunidade de fazer as perguntas que julguei necessarias e de todas obtive resposta
satisfatoria.

Tomei conhecimento de que, de acordo com as recomendagdes da Declaragio de
Helsinquia, a informagdo ou explicagdo que me foi prestada versou os objetivos e os
métodos e, se ocorrer uma situagdo de pratica clinica, os beneficios previstos, os riscos
potenciais ¢ o eventual desconforto. Além disso, foi-me afirmado que tenho o direito de
recusar a todo o tempo a minha participagdo no estudo, sem que isso possa ter como efeito
qualquer prejuizo pessoal.

Por isso, consinto que me seja aplicado o método ou o tratamento, se for caso disso,

propostos pelo investigador.

Data: / /1202

Assinatura do doente ou voluntario sio:

O Investigador responsavel:
Nome:

Assinatura:

Comissio de Etica da Universidade Fernando Pessoa
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Anexo 2 - King’s Health Questionnaire

Versdo Portuguesa do King's Health Questionnaire (KHQ)

VERSAO PORTUGUESA DO KING'S HEALTH QUESTIONNAIRE (KHQ)
Viana, Viana, Neto, & Mascarenhas, 2015

Rui Viana', Sara Viana’, Félix Neto® & Teresa Mascarenhas®

1-2- Hospital de . Jodo - Porto/ University of Fernando Pessoa - Porto, Portugal
3- Faculty of Psychology and Educational Sciences University Porto, Portugal
4- Department of Gynecology and Obstetrics, Hospital de S. Jodo/ Faculty of Medicine of Porto University Porto, Portugal.

Rui Viana
e-mail:

Assinale, por favor, com uma dnica cruz (x) o circulo que melhor representa a sua
situacao.

Parte |

Percecdo do estado geral de
saude

Muito Bom Razoavel Mau Muito
Bom Mau

Impacto da incontinéncia

Nio afeta Pouco Moderada- Muito
mente

KHQ & Linda Cardozo and Con Kellsher, 1897. All Rights Reserved King's Health Questionnaire (KHQ) - Kelleher CJ, Cardozo LD, Khullar V, Salvatore 5. A new
questionnaire to assess the quality of life of urinary incontinent women. Br J Obstet Gynaecol 1997; 104:1374-1379. King's Health Questionnaire (KHQ) contact
information and permission to use: MAPI Research Trust, Lyon, France. E-mail: contact@mapi-trust.org - Internet: www.mapi-trust.org

Veu!n Pmuum do King's Health Gwmm( ) - Viunu R., Viana, S, Neto, F., & T+ and of the King's Haalth
Portug ‘women with urinary irlhmilhnd Urogynecology Juumul 2015; 26, 7: 1027 - 1033.  doi: 10.1007/s00192-015-2628-6 1

1




Impacto da incontinéncia urinaria em mulheres idosas da CPF da ESS-FP

Veersdo Portuguesa do King's Health Questionnaire (KHQ)

Parte Il

Gostariamos de saber quais sdo os seus problemas de bexiga e até que ponto eles
a afetam. Da lista que se segue, selecione apenas aqueles problemas que tem
atualmente. Nao selecione aqueles que ndo se aplicam no seu caso.

Assinale com uma (nica cruz (x) o circulo que melhor representa a sua situagao.

Até que ponto é que o seu problema de bexiga
a afeta?

Nada Um Modera- Muito
pouco damente

2. Nocturia: Levantar-se durante a noite para
urinar

Incontinéncia de urgéncia: Perda urindria
associada a forte vontade de urinar

Enurese noturna: Molhar a cama durante a
noite

Infegdes urinarias frequentes

10. Dificuldade na miccdo

KHQ @ Linda Cardozo and Con Kelleher, 1897. All Rights Reserved King's Health Questionnaire (KHQ) - Kelleher CJ, Cardozo LD, Khullar V, Salvatore S. A new

questionnaire to assess the quality of life of urinary incontinent women. Br J Obstet Gynaecol 1397; 104:1374-1379. King's Health Questionnaire (KHQ) contact
and o use: MAPI Trust, Lyon, France. E-mail: contact@mapi-trust.org — Internet: www.mapi-trust.org

Versao Porluguesa do King's Health Questionnaire (KHQ) - Viana, R., Viana, S., Nelo, F., & 2 ion of the King's Health

Questionnaire in Portuguese women with urinary incontinence, International Urogynecology Joumnal 2015; 26, 7: 1027 - 1033.  dol: 10.1007/s00192-015-2628-6 2
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Versdo Portuguesa do King's Health Questionnaire (KHQ)

Parte Il

De seguida, estao algumas atividades da vida diaria que podem afetar o seu
problema de bexiga. Até que ponto é que o seu problema de bexiga a afeta?
Gostariamos que respondesse a todas as questdes.

Assinale com uma Unica cruz (x) o circulo que melhor representa a sua situagao.

Limitacdes Pessoais e da Vida Diaria

Nao Um Modera- Muito
afeta pouco  damente

2. O seu problema de bexiga afeta as suas atividades o O o O

fisicas?
(p. ex: andar a pé; correr; praticar desporto; praticar ginastica; etc.)

Nao Nédo Um Modera- Muito
aplicavel afeta pouce damente

4. O seu problema de bexiga afeta a O O O O O

sua vida sexual?

Nunca As vezes Frequente- Sempre
mente

7. O seu problema de bexiga fa-la sentir-se O O O o

cansada?

KHQ & Linda Cardozo and Con Kelleher, 1997. All Rights Reserved King's Health Questionnaire (KHQ} - Kelleher CJ, Cardozo LD, Khullar V, Salvatore S. A new
quulomau'p I:uuﬂ the qudily of life of urinary incontinent women. Br J Obstet Gynaecol 1997; 104:1374-1379. King's Health Questionnaire (KHQ) contact

use: MAPI Trust, Lyon, France. E-mail: contact@mapi-trust.org — Ilumlt.wwwmummw
VaunPommumdu)ﬁru:HaihOmﬁnmm(Kl-’O] anuR.\dll\!,& Neto, F., & T. ion of the King's Health
women with urinary i 3 Joumal 2015; 26, 7: 1027 - 1033, duz 10.1007/s00192-015-2628-6 3
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Emocoes e Relagoes Sociais

Nao afeta Um pouco Moderada-  Muito
mente

10. O seu problema de bexiga afeta a sua O O O o

capacidade de viajar?

12. O seu problema de bexiga limita a O O O O

sua capacidade de ver/visitar
amigos?

14. O seu problema de bexiga fa-la O O O O

sentir-se ansiosa ou nervosa?

Nunca As vezes Frequente- Sempre
mente

Sintomatologia Urinaria
Faz alguma coisa do que se segue? Se sim, com
que frequéncia? mente

Nunca As vezes Frequente  Sempre

18. Muda a sua roupa interior quando ela fica o O O O

molhada?

KI-DQLtlduCeﬂlmam!GonKalmor 1%? All Rights Reserved King's Health Questionnaire (KHQ) - Kellsher CJ, Cardozo LD, Khullar V, Salvatore S. A new
questionnaire to assess the guality of umuy incontinent women. Br J Obstet Gynaecol 1997; 104:1374-1379. King's Health Questionnaire (KHQ) contact
i tion and ission to use: !M.PI" rch Trust, Lyon, France. E-mail: contact@mapi-trust.org — Internet: www.mapi-trust.org
Veﬂquwmmmm'shdhwm(m)-Wm R, Viana, S, Neto, F, & T and vali of the King's Health
Questionnaire in Portuguese women with urinary i L Journal 2015; 26, 7: 1027 - 1033.  doi: 10.1007/s00192-015-2628-6 4
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Anexo 3 - Pedido de autorizacio do questionario KHQ

< m =& ©
Bebiana Henriques 08:50 £y sse
para mim v

@] Traduzir para Portugués X

Cara Dra. Bebiana Henriques,

Enalteco, desde ja, o vosso interesse na tematica
proposta.

Na sequéncia da vossa solicitacdo, venho pelo
presente, enviar em anexo o Questionario - Versao
Portuguesa do King's Health Questionnaire e o
respetivo Scoring.

Mais ainda, e para os devidos efeitos, autorizo a
utilizagdo do Questionario - Versdo Portuguesa
do King’s Health Questionnaire na vossa investigacao.

Com os melhores cumprimentos,
Rui Viana

€\ Responder > Encaminhar
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Anexo 4 - Adenda da Comissio de Etica.

F i

!ﬁ; UNNERSIDADE FERMANDO PESSOA
o/

il

Exma. Senhara
Frol. Doutora Clarinda Festas
Diratora da ESSFP

¥ T ]
ESEPI-836ud ADENDA | 7 de Junho de 2025

Exrna, Senhora Probesscra Doulora,

A Comissda de Elica apreciou 8 Adenda 80 projeto de Fvestigacso epresantado pelo v, Addrts Seinss ¢
qutrgs, intbulada “Prevaléncia e impacio da inconfinéncia urindnia no estads de sabde & na qualideds de
virka da muheres idosas que frequerdam a Clinisa Pedagigica de Fisicterspia da Fundagdo Femando
Pagmoa”

Trata-se de wn esfudo quantitativo, com cs obetivos: Determinar 3 prevaliincia da incontinércla urinara
nas mulheres idosas que fmquantam a Clinica Pegagbgica de Fisioterapta (CPF) da Escola Superior de
Saide Femando Pessoa (ESS-FF) e avaliar o seu impacto no estads de salde ¢ na qualidade de vida
desta amostra, estando os crilérios de indusaclenclusio 8 0 modo de acesse a este grupo bem descrilns.
D ipual modo, estBo descriles e anexos oz [RD assim como os procadimentos para a mecolha de dadas

Nesta Adenda, os investigadares sofcliam a inclisdo das alunas Marana Lowsnc da Curha Macedo
Doria @ Brura Fereira da Costa que parficiparam no processo de recola, andlise e interpretagio de
dackas, e dmitiia dos Seus projetos de gradusan.

A Comissdo de Elica nada tem @ opor quanta & Inlegragic destes alunas nasta projeto.

Comn s melhores cumprimanios,

e foey
A Fresidonts da Rt =
ComissBo de Elica da UFP
_— i BT
Jm;ﬁ:« lepis Cirrlen- "‘Eh; P
Inéz Cardoso A
5 gETU desTte
FUNDECAD ENSING E CULTURA “FERMANDO PESS04"
RE ) OETED ¢ S Comaninl * 18 Comuematsiny e Saginic Domarcig -de Parie
UL DS [ DML SUMAAS € SOCMES PACULGADS Gt Gy na ssupy Fail 306 5 SEHILS [ TTINSLIE,
Froga D ol Ak, 3 - 74 500 Pty - Roriugal ol o @ ek, o = e 500 Borias - Parimgal Frega § e ok, HE - T4 3-004 Fod - Rorgd
EEE1 20 ST o e Vmws g T 01 33 0T G » Aoipn Ve wippl T a2 23 ST DO = Aips e o pl
[y 1 TR et B T ST et rrusdopanc ot T o b R R A

¥ e T T B o
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