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Objetivos:

1) Promover a analise critica da literatura cientifica encorajando a aprendizagem por pares;
2) Discutir as atualidades nos mecanismos etioldgicos da Incontinéncia urinaria feminina e
das distopias genitais; 3) Destacar aspectos moleculares genéticos e epigenéticos das
doengas; 4) Discutir, baseado nas bases etiopatogénicas, as implicagdes clinicas para o
diagndstico e tratamento.

Justificativa:

A Incontinéncia urinaria feminina € uma condicdo extremamente frequente, considerada um
problema de saulde publica devido seus impactos na saude fisica e psiquica das portadoras,
com repercussao financeira pelo seu diagndstico, monitoramento e tratamento. Estima-se
acometer 3 a 4 em cada 10 mulheres no periodo da menopausa. Embora amplamente
estudada, esta condicdo ainda é muito discutida, devido ao carater multifatorial e complexo,
neste sentido diversas pesquisas vém sendo realizadas focadas nos aspectos moleculares
relacionados ao seu desenvolvimento e manutengao.

Conteudo:

Conteudos tedricos a serem discutidos: 1) Etiopatogenia da Incontinéncia urinaria feminina;
2) Etiopatogenia das distopias genitais; 3) Alteragdes moleculares associadas a IUF e
distopias genitais; 4) Critérios diagndsticos e ferramentas disponiveis; 5) Tratamento clinico
e fisioterapico destas condigdes; 6) Tratamento cirurgico e implicagdes no seguimento; 7)
Critérios diagndsticos da Sindrome da bexiga dolorosa e seu tratamento; 8) Infeccdo de
urina de repeticdo e sua conducgao.

Forma de Avaliagao:

Presenca Participacdo da dinamica em sala Questionario para feedback da disciplina



Observacgao:

O MATERIAL DE LEITURA SERA CONSTANTEMENTE ATUALIZADO UMA VEZ QUE O OBJETIVO
DA DISCIPLINA E DISCUTIR ATUALIDADES NAS DOENCAS ESTUDADAS.
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