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incontinéncia urinaria e sua correlagdo com caracteristicas clinico-patolégicas e funcionais em
individuos pos-AVE. Métodos: Estudo transversal de carater quantitativo. A amostra foi composta
por 14 individuos p6s-AVE atendidos na Clinica-escola de Fisioterapia da Universidade Luterana
do Brasil - Canoas/RS no periodo de fevereiro a margo de 2021. Foram incluidos individuos
maiores de 18 anos, de ambos os sexos, com quadro pés-AVE e que assinaram o termo de
consentimento livre e esclarecido. Informagbes clinico-patolégicas como sexo, idade, tipo de
AVE, tempo do acontecimento do AVE e tempo de tratamento fisioterapéutico neurolégico, foram
coletadas através de entrevistas. Para avaliagdo da presencga de U foi aplicado o International
Consultation on Incontinence Questionnaire - Short Form (ICIQ-SF), ja para a mensuragéo do
grau de incapacidade e dependéncia nas atividades de vida diaria utilizou-se a escala de Rankin
modificada. Os resultados foram descritos em médiatdesvio-padrao e frequéncias, com posterior
analise pelo coeficiente de correlagdo de Spearman e Pearson no SPSS 18.0. Resultados: A
média de idade dos participantes foi de 60,9+16,4 anos, sendo em sua maioria constituida por
individuos do sexo masculino 10 (71,4%), com predominio de AVE isquémico 10 (71,4%). Em
relacdo ao periodo de tempo pés-AVE foi encontrada a média de 112,4+90,6 meses, e quanto
ao tempo de tratamento fisioterapéutico média de 97,5+89,0 meses. A média de pontuacgio
encontrada nas escalas foi de 2,2+1,5 pontos na Rankin e de 2,2+5,4 pontos no ICIQ-SF. Houve
correlagéo entre a pontuagdo no ICIQ-SF com as variaveis sexo (0,644; p=0,013) e a Rankin
(0,601; p=0,023). Conclusédo: Detectou-se a presenga de IU em individuos pds-AVE,
apresentando correlagdo moderada e estatisticamente significativa entre a pontuagao no ICIQ-
SF e o sexo (maior acometimeto de mulheres) e a Rankin (classificagdo da incapacidade e
dependéncia funcional em nivel moderado a grave).
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Introdugéo: A estimulagéo diafragmatica elétrica transcutanea (EDET) e o treinamento muscular
inspiratério (TMI) tém sido propostos para melhorar a forga dos musculos respiratérios, mas
pouco se sabe sobre o impacto dessas intervengdes em individuos saudaveis e qual seria a
melhor forma de treinamento. O objetivo deste estudo foi comparar o efeito agudo da EDET ao
TMI sobre a forca muscular respiratéria e periférica, espessura muscular e mobilidade
diafragmatica, além de avaliar a seguranga das técnicas, em individuos saudaveis. Métodos:
Estudo randomizado cruzado com 20 individuos saudaveis submetidos a duas intervencoes,
EDET ou TMI. O grupo | realizou a EDET nos pontos motores do diafragma com F= 80 Hz,
duracao do pulso de 500us, tempo de subida de 1 s, tempo de sustentagdo de 1s, tempo de
descida de 2s, e frequéncia respiratéria de 15 rpm, durante 30 minutos. O Grupo Il realizou o
TMI com carga de 50-60% da pressao inspiratéria maxima (PImax) com o equipamento
Powerbreath KH2. Foram avaliados a forga muscular respiratoria (Plmax) (desfecho primario) e
periférica (teste de senta e levanta - TSL), espessura muscular em inspiragao (EDI) e expiragao
(EDE), fragao de espessamento diafragmatico (FED) e mobilidade diafragmatica. A seguranga
das técnicas foi avaliada através da pressao arterial sistélica (PAS) e diastélica (PAD), saturagéo
de oxigénio (Sp02), frequéncia cardiaca (FC) e escala de Borg. Resultados: Na comparagao
entre os grupos, observou-se que o TMI promoveu maior aumento na Plmax [delta: 8,2(12,4) vs.
0,03(9,3) cmH20; p<0,05], no Borg [delta: 1,8(1,2) vs. 0,3(1,4); p<0,05] e redugao na Spo2 [delta:
-1(1,4) vs. 0,7(1,4)%; p<0,05] comparado com o EDET. Conclusdo: O TMI realizado de forma
aguda promoveu maior aumento na forga muscular inspiratéria comparado ao EDET, além de
aumento no Borg e redugdo na SpO2. Uma vez que a magnitude destas alteragbes nao é
clinicamente relevante, sugere-se que ambas as técnicas sdo seguras e possam ser usadas em
individuos saudaveis.
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