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Introduccion

La incontinencia urinaria es una de las principales complicaciones posteriores a la prostatectomia radical, la cual repercute en las
relaciones sociales, actividades fisicas, o sufrir estados de enfado o depresion son las situaciones frecuentes en el hombre con
incontinencia, ocasionandole una pérdida de su calidad de vida

Los factores de riego de la incontinencia posprostatectomia dependera en gran medida de factores como la técnica quirdrgica
como la lesion de las bandeletas neuromusculares y la preservacion del cuello vesical.

El objetivo es identificar si la realizacion de Fisioterapia de Suelo Pélvico preoperatoria logra una recuperacion precoz de la
continencia urinaria posprostatectomia radical.

Método
En cada uno de los estudios de casos clinicos los pacientes fueron asignados al azar en dos grupos:

e Grupo A; pacientes a los que se les somete a una terapia preoperatoria, que continuaran después de la intervencion:
electroestimulacion y entrenamiento de la musculatura del suelo pélvico
e Grupo B; pacientes que reciben fisioterapia de suelo pélvico después de la intervencion

MEDICIONES TRAS LA INTERVENCION QUIRURGICA

Grupo A Prueba de la compresa

Cuestionario Sociedad Internacional de Continencia (ICS)
Evaluacion de suelo pélvico

Cuestionario de Salud King

Grupo B

Resultados

En la Fisioterapia de suelo pélvico incluye una variedad de técnicas, como la electroestimulacion diferenciada para las fibras de
tipo | y tipo Il, el Biofedbbak y la terapia manual. Cada una de estas técnicas ayudara a la continencia del paciente
prostatectomizado.

Las figuras 1 y 2 nos muestran graficamente las modificaciones de la continencia en los paciente que han recibido Fisioterapia
de Suelo Pélvico preperatoria, frente al grupo que no la recibio.
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Conclusioén

En los pacientes prostatectomizados, se ha demostrado clinicamente que con una Fisioterapia de Suelo Pélvico previa a la
intervencion quirdrgica alcanza de forma precoz y efectiva la continencia de la misma, por tanto acortando el tiempo de
tratamiento posoperatorio.
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