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RESUMEN

En la actualidad uno de los principales problemas que presentan las personas adultas
es la incontinencia urinaria (IU) la cual es considerada como una enfermedad que se
encuentra caracterizada por la pérdida involuntaria de orina a través de la uretra,
estableciéndose como un grave problema en la salud, donde la intensidad puede
abarcar desde perder orina ocasionalmente cuando tose y estornuda hasta tener una
necesidad de miccion repentina y fuerte. Objetivo: Determinar la eficacia de la
aplicacion de ejercicios de Kegel en el tratamiento de incontinencia urinaria en mujeres
climatéricas que asistieron al Centro de Rehabilitacion FisiosaludXP. Materiales y
métodos: la investigacion revisada en este trabajo corresponde a un enfoque
cuantitativo de tipo pre-experimental longitudinal, donde se emplearon las técnicas
observacional y documental, con alcance de investigacion descriptivo, la muestra
estuvo conformada por 36 pacientes. Como instrumento para el levantamiento de la
informacidn se emplearon las historias clinicas de los pacientes atendidos en el Centro
de Rehabilitacion FisiosaludXP se empled la escala de valoracion modificada de
Oxford, lo que permitid medir la disminucién de los problemas en relacion con la
incontinencia urinaria. Resultados: se evidencia de forma significativa en la
evaluacion inicial de acuerdo con la escala de Oxford que el 55% de las pacientes
presentaron Grado 3; 27% Grado 2; y el 18% Grado 4; en la valoracién final 50% con
Grado 3; 39% con Grado 4 en relacién con la pérdida de la orina. Conclusion: Se pudo
evidenciar la eficacia de la aplicacion de los ejercicios de Kegel en mujeres
climatéricas, las cuales reflejaron mejora en relacion con el aumento de la capacidad

contréactil del suelo pélvico.

PALABRAS CLAVE: EFECTOS; INCONTINENCIA URINARIA; EJERCICIOS;
TRATAMIENTO; CLIMATERICA.
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ABSTRACT

At present one of the main problems that is occurring in adults is urinary incontinence
(UI) which is considered a disease characterized by the involuntary loss of urine
through the urethra. establishing itself as a serious health problem, where the intensity
can range from losing urine occasionally when coughing and sneezing to having such
a sudden and strong need for urination. Objective: To determine the efficacy of the
application of Kegel exercises in the treatment of urinary incontinence in climacteric
women who attended the Center de Rehabilitation FisiosaludXP. Materials and
methods: The research reviewed in this work corresponds to a quantitative approach
of longitudinal pre-experimental type, where observational and documentary
techniques were used, with a descriptive scope of research, the sample consisted of 36
patients. As an instrument for gathering information, the medical records of patients
treated at the FisiosaludXP Rehabilitation Center were used, using the modified
Oxford assessment scale, which allowed measuring the decrease in problems related
to urinary incontinence. Results: It is significantly evident in the initial evaluation
according to the Oxford scale that 55% of the patients presented Grade 3; 27% Grade
2; and 18% Grade 4; in the final assessment 50% with Grade 3; 39% with Grade 4 in
relation to loss of urine. Conclusion: It was possible to demonstrate the efficacy of the
application of Kegel exercises in climacteric women, which reflected improvement in

relation to the increase in the contractile capacity of the pelvic floor.

KEYWORDS: EFFICACY; URINARY INCONTINENCE; EXERCISES;
TREATMENT; CLIMATE.
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INTRODUCCION

La incontinencia urinaria (IU) es considerada como una enfermedad que esta
caracterizada por cualquier pérdida involuntaria de orina a través de la uretra
considerdndose un grave problema de salud en las personas que la padecen donde la
intensidad puede abarcar desde perder orina ocasionalmente cuando tose y estornuda

hasta tener una necesidad de miccion tan repentina y fuerte®

Teniendo en consideracion que la incontinencia urinaria es una condicion
fisiopatoldgica, que es altamente prevalente en las personas mayores a 60 afios y que
se relaciona con la pérdida involuntaria de la orina, lo constituye un importante
problema de tipo médico y social, limitando la autonomia, reduciendo la autoestima lo
que ocasiona una severa afectacion a la calidad de vida, esta enfermedad puede
presentarse en las personas debido a la realizacion de un esfuerzo fisico, por urgencia,

por enuresis nocturna y de forma inconsciente?.

Cabe indicar en base a lo establecido por Gonzales et al., 3 que esta enfermedad
afecta a nivel mundial a mas del 15% de la poblacion mayor a 65 afios y al 75% de las
personas que sufren un deterioro mental grave, siendo esta mas grave y frecuente en
mujeres, donde solo el 20% de los afectados busca la ayuda de un especialista para
solucionar de este problema, mediante la realizacion de tratamientos o técnicas entre
las que se destacan cinesiterapia, biofeedback, electroestimulacion y el mas empleado

es el de modificacién de conductas.

En efecto, investigaciones efectuadas en numerosos paises por Loaiza y Parada®
describen que cada vez es mayor el nimero de personas de edad avanzadas que sufren
de incontinencia urinaria, donde la poblacién mas afectada es el sexo femenino,
reflejando altas tasas de prevalencia llegando a alcanzar hasta un 70 % de afectacion
en dicha poblacion la misma que se caracteriza por la presencia de incontinencia de

esfuerzo y como consecuencia de una disfuncion neurogénica de la vejiga.

En relacion con estudios epidemioldgicos efectuados en Ecuador citados por

Torres y Esparza® describen que aproximadamente 500.000 individuos en el pais



presentan problemas de pérdidas involuntarias de la orina, adicionalmente se establece
que el 16,1% de las mujeres mayores de 65 afios padecen de U, debido a que el
envejecimiento conlleva a la formacion de cambios fisiologicos los mismos que
contribuyen a que exista la pérdida de la orina lo que ocasiona el deterioro de la calidad

de vida.

Uno de los principales cambios fisiologicos que se presentan en la mujer es la
aparicion del climaterio, el cual se caracteriza por la deficiencia de estrogenos, las
mismas que incluyen manifestaciones endocrinoldgicas, bioldgicas y clinicas las
cuales reflejan la presencia de diversos cambios de tipos progresivo que llevan a la
menopausia, siendo necesario acudir a cita médica con el fin de regular los sintomas

que se presenten con el uso de terapias®.

Otros de los sintomas secundarios que presentan las mujeres en etapas de
climaterio son oleadas de calor, sudoracion, también se puede observar trastornos del
suefio e inestabilidad socioemocional, se evidencia sequedad de la piel, mucosas y
genitales e incontinencia urinaria debido a que se ven afectados los mdsculos
abdominales y pueden ocasionar que la vejiga cambie su posicion normal, derivando

que exista pérdidas de la orina’.

Sanz® detalla que las mujeres climatéricas que sufren de incontinencia urinaria
requieren de intervencion fisioterapéutica en su mayoria de forma inmediata, porque
pueden ser provocados por problemas de esfuerzo, mixta o motora de manera que se
pueda posibilitar las diversas reacciones adversas que estas puedan presentar al

afectarse su calidad de vida, logrando otorgar una mayor estabilidad emocional.

Suarez® detalla que la perdida involuntaria de la orina en personas adultas por
medio de la uretra en su mayoria se debe a la realizacién de esfuerzos fisicos o
gjercicios que ocasionan presién abdominal como son la tos, cambios posturales,
ejercicios y estornudos, los mismos que se producen cuando la presion intravesical
supera la presion uretral debido a diversos factores como son la presencia de fallos en

la resistencia normal de la uretra.



Sin embargo, estudios realizados por Chiang et al.*° describen que las principales
complicaciones que presentan los pacientes que sufren de 1U son problemas en la piel
como infecciones, erupciones y llagas debido a que permanecen mucho tiempo sus
zonas genitales humedas, a su vez; se ven afectadas las relaciones sociales, laborales
y personales llegando a presentan serios estados depresivos, por lo que se hace
necesario fomentar la realizacion de ejercicios del piso pélvico los cuales son
conocidos como ejercicios Kegel, los mismos que se encargan de fortalecer los
musculos que sostienen el Gtero, la vejiga, el intestino delgado y el recto, permitiendo

prevenir el escape de la orina.

Cabe destacar, en base a lo establecido por Torres y Esparza® que en la actualidad
dentro de la vida diaria de las personas adultas es importante la realizacion de los
ejercicios de Kegel, los mismos que consisten en el fortalecimiento y la contraccion
voluntaria de la musculatura estriada del suelo pélvico, los cuales se ejecutan de
manera regular a fin de mejorar los sintomas que presentan la incontinencia urinaria

obteniendo la disminucion de la pérdida de la orina.

Mediante la aplicacion de los ejercicios de Kegel realizados en tres fases
denominadas: fase I o de adaptacion, fase Il o de flexibilidad y fase 11l o de activacién
se pudo demostrar la eficacia que tiene para las mujeres climatéricas, fortaleciendo la
musculatura del suelo pélvico progresivamente obteniendo el aumento de la fuerza
muscular, permitiéndole a las pacientes adultas mayores mejoren las contracciones

para una mejor retencion de la miccion!?.

Chang et al.*? describe que, una vez efectuada la identificacion de la
incontinencia urinaria en los pacientes, es necesaria la intervencion fisioterapéutica de
forma inmediata de modo que se pueda establecer una mayor estabilidad emocional y
ayudar a mejorar la calidad de vida de las personas que presentan este tipo de

problemas.

La intervencion fisioterapéutica con el empleo de los ejercicios Kegel en
personas adultas ayudan a prevenir y a efectuar un tratamiento oportuno del suelo
pélvico el mismo que se encarga de mantener la posicion adecuada y estimular su

normal funcionamiento asegurando la disminucion de la incontinencia urinaria,



fortaleciendo el suelo pélvico como una opcién conservadora frente a los problemas

de miccion y reeducacion vésicoesfinteriana®®.

Estudios efectuados por Aranda et al.** detallan que el tratamiento empleado
para la incontinencia urinaria mas recomendado es la ejecucion de los ejercicios Kegel
ya que este tipo de terapia evita en alto porcentaje la necesidad de una intervencion
quirdrgica, debido a que es comunmente empleada con la presencia de un perineo
debilitado, este tipo de cirugia se encarga de proporcionar un respaldo a la uretra,

reduciendo la perdida involuntaria de la orina.

Adicionalmente, Alcolea et al.™® indica que la eficacia de los resultados de los
ejercicios de Kegel se puede efectuar con el empleo del test de Oxford que ayuda a
verificar el reforzamiento de la musculatura en el piso pélvico, el mismo que se
reestablece con la aplicacion adecuada de la terapia previa a la presencia del problema

que tienen los pacientes que sufren de incontinencia urinaria.

Por lo tanto, este trabajo tiene como finalidad demostrar los resultados de la
eficacia de los ejercicios de Kegel en el tratamiento de mujeres climatéricas que
asistieron al Centro de Rehabilitacion FisiosaludXP a efectuar el control de

incontinencia urinaria.



MATERIALES Y METODOS

A) Disefio y configuracion del estudio

El presente estudio buscd conocer la eficacia de la aplicacion de ejercicios de
Kegel en el tratamiento de incontinencia urinaria en mujeres climatéricas que
asistieron al Centro de Rehabilitacion FisiosaludXP, donde se evidencid el problema
que presentan las pacientes debido a la ausencia de adecuadas medidas

fisioterapéuticas que favorecen el fortalecimiento del suelo pélvico.

Este proyecto tiene un enfoque cuantitativo debido a que se empled la
recoleccion de datos que permitieron comprobar la hipotesis planteada en relacién a la
aplicacion de ejercicios Kegel en mujeres que presentan problemas de incontinencia
urinaria, en base a lo descrito por Salazar y Del Castillo® este enfoque permite efectuar
la definicién del problema principal, ayudando a catalogar y caracterizar el objeto de
estudio a fin de poder dar solucion al problema mediante el establecimiento de la
hipétesis, donde se recolectara la informacion para efectuar un diagnéstico situacional
en relacion con la eficacia de la aplicacion de ejercicios de Kegel en el tratamiento de
mujeres climatéricas que asistieron al Centro de Rehabilitacion FisiosaludXP,

pudiendo obtener los datos necesarios para la realizacién de la propuesta.

Dentro de este contexto, este trabajo corresponde a un disefio pre - experimental
de tipo longitudinal, debido a que se manipularon variables, ya que el trabajo de
investigacion que de acuerdo por lo descrito por Hernandez et al.1” observa el contexto
en el cual se encuentra desarrollandose el fendmeno y tiene la capacidad de analizarlo
a fin de obtener la informacion que se requeria para poder solucionar los conflictos,
permitiendo de esta manera conocer el resultado de la eficacia de la aplicacion de los
ejercicios de Kegel en el tratamiento de mujeres climatéricas.

El siguiente estudio fue de tipo descriptivo, donde se determina en base a los
establecido por Hernandez et al.” que esta investigacion busca establecer y especificar
propiedades, caracteristicas y procesos entre los que se encuentren establecidos por un
grupo de personas mediante un tipo de analisis determinado en relacion con la

incontinencia urinaria.



La técnica empleada fue la observacional y documental, donde Gallego'®
describe que este tipo de técnicas ayudd a la realizacion de un registro sistematico,
valido y confiable de una serie de comportamientos y situaciones que ayudaron en la

formulacidn y verificacion de la hipétesis.

Para determinar la eficacia aplicacion de ejercicios de Kegel en el tratamiento
de mujeres climatéricas se tomd como poblacion de caso de estudio a 36 pacientes de
sexo femenino que acudieron a consulta médica al Centro de Rehabilitacion

FisiosaludXP con problemas de IU y la muestra qued6 conformada por 18 pacientes

B) Instrumentos y protocolos

Los instrumentos empleados en la recoleccion de datos de este estudio fueron
las historias clinicas a fin de poder determinar y obtener los criterios de inclusién y
exclusion; adicionalmente se emple6 como herramienta de evaluacién para la conocer
el grado de fuerza de la musculatura pélvica de Oxford determinada en 5 grados (Tabla
1), la misma que fue realizada en el area de terapia fisica, la misma que ayudo a

establecer el grado especifico en el que se encuentran las pacientes.



Tabla 1

Escala de valoracién modificada de Oxford

Grado Respuesta muscular

0 Ninguna. Ausencia de contraccion de muasculos

1 Parpadeos. Movimientos temblorosos de la
musculatura.

2 Débil. Presion débil sin parpadeos o temblores
musculares.

3 Moderado. Aumento de presion y ligera elevacion de la
pared vaginal.

4 Bien. Los dedos del examinador son apretados
firmemente; elevacion de la pared posterior de la vagina
contra resistencia moderada.

5 Fuerte. Sujecion con fuerza de los dedos y elevacion de

la pared posterior en contra de una resistencia maxima.

Fuente: Corrales'®. Incontinencia urinaria en el posparto. Abordaje de la matrona en atencion primaria.

Criterios de inclusién

« Pacientes diagnosticadas con incontinencia urinaria

 Pacientes de sexo femenino.

« Pacientes climatéricas.

« Pacientes con edades entre 40 a 50 afos.

Criterios de exclusion

« Pacientes con prolapsos genitales.

« Pacientes con tratamiento quirargico de Incontinencia Urinaria.

« Pacientes con infecciones de las vias urinarias o dispareunia.

« Pacientes que no dieron su consentimiento para realizar el estudio



C) Analisis estadisticos

La informacién recolectada procedié a ser tabulada mediante el uso de
estadisticas descriptivas, la misma que permitira identificar la evaluacion inicial y final
del suelo pélvico de mujeres climatéricas que asistieron al Centro de Rehabilitacion
FisiosaludXP, para lo cual se emple6 el programa estadistico SPSS para la elaboracion

de graficos.



RESULTADOS

Esta investigacion se realizd con la finalidad de conocer la eficacia de los
ejercicios de Kegel) en las mujeres climatéricas que tienen problemas de incontinencia

urinaria.

Figura 1.
Rango de edad

Rango de edad

50%

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

32%

18%

40- 43 afios 44 - 47 afios 48 - 50 afios

Segun los datos obtenidos de las mujeres climatéricas que acuden al Centro de
Rehabilitacion FisiosaludXP a efectuarse tratamientos de incontinencia urinaria, se
determind, que el 50% estan en las edades comprendidas entre los 44 - 47 afios; el 32%
se encuentran en edades comprendidas entre los 48 — 50 afios; y el 18% entre los 40 -

43 afios como lo muestra la Figura 1.
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Figura 2.

Etnia
Etnia
45%
45% - 38%
40%
35%
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25% 17%
20%
15%
10%
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0%
Blanca Mestiza Negra

En cuanto a la etnia de las mujeres climatéricas en tratamiento de este estudio se
evidencio que el 45% son de raza blanca; el 38% son de raza mestizas; y el 17% son

de raza negra o afroecuatoriana como se observa en la Figura 2.
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Figura 3.

Practica ejercicios

80%
70%
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30%
20%
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Practica ejercicios

75%

No

En relacion con la practica de ejercicios se observd que el 75% realizan los

ejercicios en su rutina diaria; el 25% no realizan ningun tipo de ejercicios, como se

muestra en la Figura 3.

Figura 4.
Tipo de ejercicio

30%

25%

20%

15%

10%

5%

0%

Tipo de ejercicio

30%

28%
1 25%
I '

Bailoterapia  Camina trota Aerobicos

Con respecto a los ejercicios que efectuaban se identificaron a la bailoterapia con
30%; caminar 28%; trotar 25%; aerobicos 17% (Figura 4).
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Figura 5.
Valoracién de la escala de Oxford

Valoracion de escala de Oxford
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B GRADO 2 (CONTRACCION DEBIL) B GRADO 3 (CONTRACCION MODERADA)
B GRADO 4 (CONTRACCION BUENA) % GRADO 5 (CONTRACCION FUERTE)

Segun los resultados obtenidos de la escala de Oxford se determiné que en la
evaluacion inicial el 55% presentaban Grado 3; el 27% presentaban Grado 2; y el 18%
presentaban Grado 4; no obstante, en la valoracion final se pudo apreciar el aumento
de los grados de contraccion del piso pélvico donde los promedios fueron: 50% de la
muestra con Grado 3; 39% con Grado 4; y 11% con Grado 2 (Figura 5).
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Figura 6

Tiene problemas de incontinencia urinaria

Tiene problemas de incontinencia urinaria
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40%
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Adicionalmente, se evidencié en base al test del climaterio, los diversos
problemas que presentaban las pacientes. En relacion con la pregunta si tiene
problemas de incontinencia urinaria el 100% de las encuestadas determind que si tiene

problemas de incontinencia urinaria (Figura 6).
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Figura 7
Tiene problemas de sofocos por problemas menopadsicos

Tiene problemas de sofocos por problemas
menopausicos
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En la Figura 7, se puedo determinar que el 82% de las mujeres evaluadas
presentaban problemas de sofocos debido a los problemas en la etapa menopadsica;

sin embargo, el 18% considera que no tienen ningun problema.
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Figura 8

Tiene cambios en sus periodos menstruales
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En relacion con la presencia de cambios presentes en los periodos menstruales,
se evidencid que el 75% de las mujeres evaluadas determina que si ha tenido cambios
e incluso suspension de los periodos menstruales; no obstante, el 25% determina que

no ha observado aun este tipo de cambios (Figura 8).
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Figura9
Eficacia de los resultados de la realizacion de ejercicios de Kegel

Eficacia de los resultados de la realizacion de
ejercicios de Kegel
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Se observé que en el 90% de las mujeres que realizaron los ejercicios de Kegel
lograron disminucion de la pérdida involuntaria de orina; y el 10% no evidencid
mejoria, el mismo que se comprobd con el test de climaterio efectuado al finalizar las

terapias. (Figura 9).
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DISCUSION

La investigacion realizada en Centro de Rehabilitacion FisiosaludXP de la
ciudad de Guayaquil, para conocer la eficacia de la aplicacion de los ejercicios de
Kegel en el fortalecimiento del suelo pélvico en mujeres climatéricas con
incontinencia urinaria, se efectudé durante un mes, los mismos mostraron en una
evaluacion inicial, debilidad de la musculatura del piso pélvico, por lo tanto se indican
ejercicios de Kegel a realizarse en 3 fases en un periodo de 20 dias, donde se logro
mejorar tono muscular y fortalecimiento de esfinteres, para luego obtener una
evaluacion final satisfactoria, resultados que concuerdan con lo establecido por

Alvarez et al.?°,

En efecto, esta investigacion indica que la eficacia de los resultados de la
reeducacion perineal esta relacionada con el cumplimiento de los ejercicios y es
independiente de la edad; el aprendizaje se debe realizar con un grado de dificultad
progresiva y requiere constancia y motivacion por parte de la paciente climatérica,
datos que respaldan lo descrito por Gutiérrez et al.?' quienes recalcan que la
motivacion que debe brindar el terapeuta indicando la continuidad de la técnica; el
trabajo recomienda instruir a las personas para que asocien la realizacion de los
ejercicios con tareas diarias, habitos cotidianos (lavarse los dientes, bajar las escaleras,
o0 esperar en el semaforo) para llegar a tener un control mayor de la musculatura
perineal, es decir recomendar que el trabajo sea realizado de manera permanente para

la obtencion de mejores resultados.

Por lo consiguiente, se puede indicar que existen varios factores que causan el
debilitamiento del suelo pélvico como es la etapa de climaterio, siendo necesario
buscar opciones que ayuden a mejorar el estilo de vida, que favorezcan la restauracion
del suelo pélvico, lo que concuerda con lo establecido por Cano et al.*? que describe
que las etapas de climaterio y otros factores ocasionan el debilitamiento del piso

pélvico, siendo necesario la practica de ejercicios que fortalezcan los musculos.
Como puede inferirse, de acuerdo con lo descrito por Torres y Torres?? otro de

los problemas que pueden presentar las mujeres climatéricas en edades comprendidas

entre los 45 hasta 60 afios de edad es que el 80% de ellas atraviesan esta etapa donde
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sufren de sintomatologia urogenital donde se afectan vejiga y uretra produciendo

incontinencia urinaria.

CONCLUSIONES

En la evaluacion del estado funcional del suelo pélvico, usando la Escala de
Valoracion Modificada de Oxford, presenta puntuaciones que van del 0 al 5. En una
evaluacion inicial el 55% de las pacientes presentaron Grado 3; 27% Grado 2; y 18%
Grado 4. La evaluacion final obtuvo 50% Grado 3; 39% Grado 4; y 11% Grado 2.

Realizando los ejercicios de Kegel en sus 3 fases se pudo determinar que se logré
fortalecimiento de la musculatura del suelo pélvico, mejorando las contracciones para

obtener continencia urinaria.
La perseverancia y la constancia con los ejercicios de Kegel demuestran

resultados positivos en la mejoria de la incontinencia urinaria, por lo tanto mejoran su

calidad de vida.
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