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RESUMO — O objetivo deste estudo foi verificar a relagdo dos sintomas de
ansiedade com a Sindrome da Bexiga Hiperativa (SBH) em estudantes
universitarias. Foi realizado um estudo analitico, observacional do tipo transversal
no formato eletronico, que contou com a participa¢do de 52 estudantes
universitarias. Apos a tabulagdo dos dados foi possivel observar que a média de
idade das participantes foi de 24,15 anos e que 75% (n=39) apresentaram sintomas
ansiosos e destas, 40,4% (n=21) possuem correlagdo positiva entre as duas
variaveis. Diante do exposto, a presente pesquisa pode concluir que houve uma
correlacdo moderada entre os sintomas ansiosos e a SBH nas universitarias da
presente pesquisa.
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ABSTRACT — The objective of this study was to investigate the relationship between
anxiety symptoms and Overactive Bladder Syndrome (OBS) in female university students.
This was an analytical, observational, cross-sectional, electronic study involving 52
female university students. Data tabulation revealed that the average age of the
participants was 24.15 years, and that 75% (n=39) presented anxiety symptoms, with
40.4% (n=21) having a positive correlation between the two variables. Given the above,
this study concludes that there was a moderate correlation between anxiety symptoms
and OBS among the female university students.
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1 INTRODUCAO

De acordo com a International Continence Society (ICS), a Sindrome da Bexiga
Hiperativa (SBH) representa sintomas provenientes do trato urinario inferior (STUI) com ou
sem incontinéncia de urgéncia, normalmente associada a frequéncia e nocturia (Gajewski et.al,
2018). Neste sentido, o quadro poderd ser confirmado mediante a auséncia de quadro
neurologico de base (Gajewski et.al, 2018).

Estudo recente (Mehr et.al, 2022) demonstrou que os scores de urgéncia urindria em
mulheres com a SBH possuiam correlagdes positivas com as avaliagdes de ansiedade realizadas.
Os resultados do estudo supracitado contribuem para a hipotese de que o tratamento dos
sintomas de saude mental pode ser eficaz e impactar positivamente na resolugdo do quadro
clinico.

Foram investigados STUI em pacientes com depressao e ansiedade e foi constatado que
além do desenvolvimento da doenca, a saide mental ¢ um fator que causa prolongamento do
quadro clinico (Golabek et.al, 2016), ou seja, uma condi¢cdo emocional pode vir a influenciar o
comportamento urinario. Esta constatag¢do torna-se relevante atualmente, uma vez que, o alto
nivel de morbidade psiquiatrica detém consequéncias na qualidade de vida de pacientes com
STUI, os quais necessitardo de abordagem multidisciplinar e tratamento combinado (Golabek
et.al,2016).

Estudantes universitarios muitas vezes vivenciam situacoes de estresse podendo gerar
impactos emocionais ¢ de saude adversos, sendo, portanto, considerados uma populagao
vulneravel (Tosevski DL, Milovancevic MP e Gajic SD, 2010). Por meio de analise realizada
com o questionario de escala de depressao, ansiedade e estresse (DASS21) foi identificado que
os sintomas ansiosos € de estresse em mulheres foram superiores aos dos homens (Ramon
Arbués E et.al, 2020).

Mediante o conhecimento do impacto em que os sintomas de ansiedade acarretam na
qualidade de vida das pessoas que os possuem e a sua possivel influéncia no trato urinério
inferior e dentro do contexto de tratamento em satde ser inter € multidisciplinar, justifica-se a
realizagdo do presente estudo, além de contribui¢cdo na literatura e resolugdo mais rapida do

quadro clinico.
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2 MATERIAIS E METODOS

Este estudo possui aprovacao do comité de ética e pesquisa da Universidade Santa Cecilia
(CAAE: 83245724.9.0000.5513 e parecer: 7.200.978) e seguiu todas as recomendacdes da
resolucdo 466/1 do Conselho Nacional de Saude (CNS). Para o preenchimento do questionario
eletronico, as participantes concordaram com a pesquisa clicando no aceite TCLE online, para
entdo, serem direcionadas ao questionario elaborado pelas autoras do presente estudo. Para
contemplagdo da presente pesquisa, foi utilizada a validag@o do International Consultation on
Incontinence Questionnaire Overactive Bladder (ICIQ-OAB) (Pereira SB et.al, 2010) traduzida
para o portugués para a verificacdo dos sintomas da SBH nas estudantes.

Além deste, a escala Hospitalar de Ansiedade e Depressao (HAD) para a mensuragao dos
niveis de ansiedade (Zigmond AS7 e Snaith RP, 1983; Botega et.al, 1995), bem como, dados
da caracterizagdo da amostra para complementacao dos dados obtidos. O estudo contou com a
participacdo de 80 mulheres, entretanto, de acordo com os critérios de inclusao (Sexo feminino;
idade entre 18 e 30 anos; estudante de curso superior e ter clicado no aceite do TCLE) e exclusao
(Presenca de infecg¢@o urindria até uma semana antes do preenchimento do questionario;
doengas neuroldgicas e preenchimento incompleto e/ou incorreto dos questionarios), foram
incluidas 52 estudantes.

Os dados foram analisados de forma descritiva no programa Microsoft Excel®. Os dados
numéricos expressos em média e desvio padrdo, os dados categoricos nominais em frequéncia
absoluta(n) e relativa (%). Para analise de correlagdo foi utilizado o teste de Coeficiente de
Correlagdo de Spearman (), na qual foi considerado uma correlacao entre 0,7 a 0,9 como forte;

0,4 a 0,6 como moderada e de 0,1 e 0,3 como fraca (Dancey CP e Reidy J, 2006).

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A média de idade das participantes do presente estudo foi de 24,15 anos. Foi possivel
observar na caracterizacdo da amostra que a maior parte das estudantes tem dificuldade para
dormir, sendo que 21,2% (n=11) tem tido de forma frequente; 17,3% (n=09) a maior parte do
tempo e 40,3% (n=21) as vezes. A literatura aponta que os disturbios do sono possuem uma

relagdo direta em individuos com ansiedade, podendo acentuar seus sintomas (Chellappa SL e
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Aeschbach, 2022). Observou-se que quase metade das participantes ndo possuem dieta
balanceada e ha evidéncias de que a dieta tem influéncia no desenvolvimento dos sintomas da
SBH e disfungdes do trato urinario inferior (Robinson D, Giarenis e Cardozo L, 2014). Ainda
de acordo com o estudo supracitado, ha provas de que a reeducacao alimentar pode vir a exercer

um papel importante na prevencao primaria dos sintomas urinarios

Tabela 1 — Caracterizagdo da amostra (n=52). Santos, SP-2025.

Variaveis Média + DP Fi (fr%)
Idade (anos) 24,15+ 2,94

Nesses ultimos dias vocé tem tido
dificuldade para dormir?

Frequentemente 11(21,2%)
A maior parte do tempo 09 (17,3%)
As vezes 21 (40,3%)
Nem um pouco 11 (21,2%)

Vocé costuma comer comidas gordurosas a
maior parte do tempo?

Sim 23 (44,2%)
Nao 29 (55,8%)
Consome muito chocolate?

Sim 30(57,7%)
Nao 22 (42,3%)

Legenda: DP (desvio padrao); Fi (frequéncia absoluta); fr (Frequéncia relativa).

Na tabela 2 ¢ possivel observar que a maior parte da populagdo estudada (75%; n=39)
apresenta sintomas ansiosos e, dentre estas participantes, 40,4% (n=21) atingiram o score para
a Sindrome da Bexiga Hiperativa. Os dados apresentados entram em conformidade com uma
analise recente (Zhang et.al, 2024) que apontou que ha relagao entre saide mental e a bexiga,

visto que a ansiedade ¢ uma condigdo coexistente para o desenvolvimento e gravidade da SBH.
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Tabela 2 - Escala de ansiedade e depressao — HAD (n=52). Santos, SP-2025.

Variavel

Fr (fi%)

Ansiosas
Ansiosas com SBH
Ansiosas sem SBH

Nao ansiosas

Total de participantes

39 (75%)
21 (40,4%)
18 (34,6%)
13 (25%)
52 (100%)

Legenda: Fi (frequéncia absoluta); fr (Frequéncia relativa).

E possivel observar no grafico 1 correlagdo positiva entre os sintomas ansiosos ¢ a

disfunc¢do do trato urinario inferior através do teste de coeficiente correlacdo de Spearman (7),

apresentando-se de forma moderada com P valor de 0,003 ¢ »: 0,400.

Grafico 1 - Teste de correlacdo entre os sintomas ansiosos e disfun¢ao do trato urinario

inferior (Bexiga Hiperativa). Santos - SP, 2025.
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Legenda: ICIQ-OAB (Questionario sobre incontinéncia de Bexiga Hiperativa); HAD (Escala Hospitalar de

Ansiedade e Depressao)
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Ainda que os dados da presente pesquisa sejam relevantes, observamos uma limitagdo em
relagdo a quantidade de questiondrios que foram excluidos por preenchimento incompleto.
Apesar dos dados significativos, sugere-se a continuidade deste estudo com o aumento do
numero da amostra. Pesquisas futuras podem divulgar o estudo em mais centros universitarios
e em estagios distintos de formacgao, para atingir um maior percentual de participantes e, desta
forma demonstrar como este se apresentaria em niveis de escolaridade que possuem cobrancas

diferentes para a sua formacao.

4 CONCLUSAO

Diante do exposto, os dados da presente pesquisa nos permitem concluir que ha correlagao
positiva dos sintomas ansiosos com a disfunc¢ao do trato urinério inferior (bexiga hiperativa) de

forma moderada.
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