Enfoque en los problemas para controlar la vejiga

Una afeccion frecuente en mujeres de todas las edades

¢Qué son los problemas para controlar la vejiga?

ELl 95% de las mujeres de edad reproductiva y posmenopausicas informaran que han sufrido la pérdida involuntaria

de orina. Esto no significa que la enorme mayoria de estas mujeres tengan incontinencia urinaria. Para reunir las
condiciones de un diagndstico de incontinencia urinaria, la pérdida involuntaria de orina debe impactar de manera
negativa en la calidad de vida de la persona, especialmente en los aspectos de higiene y/o en su vida social. En tal
sentido, la Unica persona que en definitiva puede determinar la presencia de incontinencia urinaria es la mujer misma.

Tal como sucede con cualquier afeccion médica, siempre hay palabras nuevas que aprender. Es importante que sepa
como hablar sobre sus sintomas, de modo que pueda comprender su afeccion y las opciones de tratamiento. Las
siguientes son algunas palabras que le resultaran de utilidad:

Incontinencia de esfuerzo: la incontinencia de esfuerzo es la pérdida de orina que se produce al mismo tiempo que se
realizan actividades fisicas que aumentan la presién abdominal (como estornudar, toser, reirse y hacer ejercicio). Estas
actividades pueden aumentar la presion dentro de la vejiga, que actlia como un globo lleno de liquido. El incremento
de presion puede expulsar orina por la uretra (el conducto por el que se elimina la orina), especialmente cuando el
apoyo de la uretra se encuentra debilitado.

Incontinencia de urgencia: conocida con frecuencia como vejiga hiperactiva (overactive bladder, OAB), esta afeccion
se caracteriza por la necesidad repentina y molesta de orinar, con o sin pérdida de orina. Se trata de un problema
frecuente y angustiante que se da tanto en hombres como en mujeres y que puede tener un impacto profundo en la
calidad de vida de quien lo sufre. Las personas que sufren de incontinencia de urgencia también tienden a tener una
mayor frecuencia de miccion, una mayor necesidad de ir al bafio con urgencia y mas frecuentemente o se despiertan
mas de una o dos veces durante la noche para orinar.

Incontinencia por rebosamiento: pérdida o “derrame” de orina cuando la cantidad de orina supera la capacidad de
contencion de la vejiga. Esto generalmente sucede cuando existe alglin bloqueo u obstruccion en la uretra o si los
nervios de la vejiga estan dainados y la vejiga no se contrae correctamente. Con la incontinencia por rebosamiento,

es posible que se produzcan
pequenas pérdidas de orina
con frecuencia. Este tipo de
pérdidas es menos frecuente
entre las mujeres, a menos
que se hayan sometido a

una cirugia de vejiga, hayan
tenido prolapso vaginal o
determinadas afecciones
neurologicas.

Incontinencia mixta: un
paciente con este tipo de
pérdida de orina presenta dos
0 mas causas que contribuyen
a la incontinencia urinaria.
Por ejemplo, una combinacion
de incontinencia de esfuerzo
(pérdida al toser, estornudar,
hacer ejercicio, etc.) e incontinencia de urgencia (pérdida sumada a la necesidad de ir al bafo). A menudo, la mujer
puede presentar inicialmente un tipo de pérdida y descubrir que la otra comienza mas tarde.
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¢{Cémo se evalua la incontinencia urinaria?

El primer paso consiste en hablar con su médico, quien realizara un examen y buscara indicios de afecciones médicas
que provocan incontinencia urinaria. Llevar un registro de diuresis es una forma de documentar sus sintomas y también
resultara de ayuda para que su médico llegue a un diagnéstico acertado. De acuerdo con los hallazgos de su médico,

es posible que deba realizarse otros analisis, como por ejemplo, la prueba de esfuerzo de la vejiga, analisis de orina,
analisis de sangre, una ecografia o una cistoscopia.

¢{Qué opciones de tratamiento se encuentran disponibles?
La buena noticia es que del 80% al 90% de las mujeres que buscan ayuda presentaran una mejoria considerable. Existe
un extenso conjunto de opciones de tratamiento, desde cambios en la dieta y la conducta hasta opciones quirirgicas,
las cuales se usan a diario para ayudar a las mujeres a mejorar su calidad de vida y llevar un estilo de vida mas activo.
Cambios de estilo de vida y conducta: estos son algunos ejemplos de modificaciones de conducta: tomar menos
liquidos; evitar la cafeina, el alcohol o las especias; no beber a la hora de acostarse y orinar con mayor frecuencia
y no a ultimo momento. También puede ayudar hacer los ejercicios de Kegel para los musculos pélvicos. Su médico
puede sugerirle que haga cambios en su dieta, que baje de peso y que deje de fumar.
Tratamiento farmacologico: de acuerdo con el tipo de vejiga hiperactiva que tenga, su médico puede recetarle
medicamentos. Los medicamentos ayudan a relajar los musculos de la vejiga o evitar una contraccion de la vejiga
que puede ayudar en caso de vejiga hiperactiva.
Estimulacién nerviosa: la estimulacion eléctrica de los nervios que controlan la vejiga puede mejorar los
sintomas de urgencia, frecuencia e incontinencia de urgencia, asi como los problemas para vaciar la vejiga. Este
tratamiento generalmente se ofrece a pacientes que no toleran los medicamentos o que no mejoran con ellos.
Cirugia: los médicos pueden sugerir una cirugia para mejorar el control de la vejiga si los demas tratamientos
fallaron. La cirugia ayuda Unicamente en caso de incontinencia urinaria de esfuerzo y ha demostrado ser muy
efectiva. Los procedimientos quirtrgicos mas idoneos mejoran o curan la incontinencia que se produce al
toser, reirse, estornudar y hacer ejercicio en aproximadamente el 85% de las mujeres. En caso de incontinencia
mixta o si se presenta un componente de la incontinencia de urgencia, los indices de éxito quirtrgico para el
control completo de la vejiga disminuyen debido a que estos procedimientos no estan disefiados para tratar el
componente de la incontinencia de urgencia.
Combinacion: en muchos casos, su médico podra recomendar una combinacién de los tratamientos mencionados
anteriormente.

Su médico sabra qué opcion de tratamiento es adecuada para usted. Sométase a evaluaciones y analice las opciones
de tratamiento adecuadas para sus problemas de control de la vejiga. Mientras mas sepa, mayor sera su seguridad a la

hora de elegir la direccion del tratamiento.

Para obtener mas informacion, visite www.mypelvichealth.org.
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