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ZQUé es
la Prostata?

La préstata es un drgano sexual masculino localiza-
do en la base de la vejiga, rodeando a la primera por-
cién de |a uretra. La uretra es el conducto que comuni-
ca la vejiga con el exterior. La funcidn primordial de la
pristata es producir el liguido seminal que transporta
los espermatozoides

Habitualmente a partir de los 50 afios en todos los va-
rones comienza el desarrollo de la hiperplasia benigna
de prastata (HBP) o crecimiento benigno. En muchos
de ellos el crecimiento de la prostata es lo suficiente-
mente grande como para obstruir 1a uretra y producir
dificultad para orinar.

Los sintomas del crecimiento benigno suelen ser:
v Orinar con frecuencia, especialmente por 1a noche
v Necesidad repentina de orinar o urgencia

v Disminucién del grosor y de la fuerza del chorro de
la orina

v Dolor o dificultad al orinar
¥ Sensacion de no vaciar completamente la vejiga
v Pérdida de orina y goteo al terminar la miccién

¥ Retraso al inicio de la miccién y miccidn
entrecortada.

Otra enfermedad ori-
ginada en la prostata
es el cancer. Su inci-
dencia aumenta con
la edad y, a diferen-
cia de la HEP, suele dar pocos sintomas. Cuando
aparecen sintomas ocasionados por el cancer suele
ser demasiado tarde para curarlo, por ello hoy en
dia se practican programas de deteccién precoz ba-
sados en la exploracion (tacto rectal) y determina-
cion del PSA (antigeno prostatico especificol en
sangre.




Quées
la Prostata?

La préstata es un drgano sexual masculino localiza-
do en la base de la vejiga de la orina, rodeando a la
primera porcidn de la uretra. La uretra es el conducto
que comunica la vejiga con el exterior La funcidn pri-
maordial de la préstata es producir el liguido seminal
que transporta los espermatozoides

Habitualmente a partir de los 50 afios en todos los va-
rones comienza el desarrollo de la hiperplasia benigna
de prostata (HBP) o crecimiento benigno. En muchos
de ellos el crecimiento de la préstata es lo suficiente-
mente grande como para obstruir la uretra y producie
dificultad para orinar.

Los sintomas del crecimiento benigno suelen ser:
v Orinar con frecuencia, especialmente por la noche
v Necesidad repentina de orinar o urgencia

v Disminucion del grosor y de la fuerza del chorro de
la orina

v Dolor o dificultad al erinar
¥ Sensacion de no vaciar completamente la vejiga
v Pedida de orina y goteo al terminar la miccién

¥ Retraso al inicio de la miccidn y miccion
entrecortada.

Vaporizacion fotoselectiva de

prostata con laser verde KTP
Durante muchos anos el tratamiento quirdrgico del
crecimiento benigno de la préstata ha sido la cirugia
abierta y la reseccion transuretral endoscopica a través
de la uretra.

Comparacidn entre las técnicas actuales

Reseccion transuretral

Ingreso hospitalario | 3 -4 dias
Hemorragia intraoperatoria Siempre
Necesidad de transfusidn | Z-8%
Secuela de incontingncia 3-5%
Secuela de impotencia | 2-3%

Estos procedimientos a pesar de ser técnicas
ampliamente utilizadas y estandarizadas se pueden
asociar con largas estancias hospitalarias, y riesgo
elevado de sangrado y dolor postoperatorio.

El sistema de vaporizacion selectiva de la prastata utiliza
un aparato de |&ser KTP (Potasio-Titanio-Fdsforo) de
alta potencia con una fibra Optica especialmente
disefiada para la eliminacién del tejido prostatico que
abstruye la luz uretral. La vaporizacidn del tejido y la
fotocoagulacion de los vasos sanguineos de la préstata de
una manera selectiva, hacen que esta técnica no provoque
sangrado postoperatorio o que este sea minimo, por lo
que la estancia del paciente en el hospital es de pocas
horas, Asi mismo, el ser una técnica poco invasiva con
bajo riesao de pérdidas de sangre, también es idonea para
pacientes que toman medicamentas anticoagulantes.

Esta técnica permite una rapida incorporacion a la
actividad habitual del paciente, con alivio rapido de los
sintomas provacados por el crecimiento de la prastata.

Los resultados obtenidos enm los hospitales mas
prestigiosos del mundo con la fotovaporizacidn selectiva
con ldser verde KTP durante mas de cinco anos han
puesto de manifiesto sus ventajas frente al tratamiento
convencional.

La estancia hospitalaria en la reseccidn transuretral de
préstata es de 3 a 5 dias y en la cirugia abierta de 6 a
10 dias, mientras que la vaporizacidn con |aser precisa de
una estancia hospitalaria inferior a las 24 horas.

la Vaporizacion con laser verde

Cirugia abierta FVP con laser verde KTP
& 10 dias | Menos de 24 horas
Siempre Minima o nula
5-25% | 0%
5 -8 % 0%
10 - 20 % | 0%

La vaporizacién con laser provoca un sangrado minimo o
nule, por lo gue no son mecesarias transfusiones de
sangre, frente al 2% a 25% de necesidad de transfusion
con las técnicas comvencionales, Asi mismo ésta
intervencion reduce el tiempo de sondaje post operatorio
a unas horas, no presentandose como secuelas
postoperatorias incontinencia urinaria, impotencia y
raramente eyaculacion retrdgrada.

Se trata por tanto, de un procedimienta muy eficaz,
rapido y seguro para mejorar los sintomas provocados
por el crecimiento benigno de la préstata. La mayoria de
los pacientes regresaran a su domicilio unas horas
después de la intervencién y se incorporardn a sus
actividades habituales mucho mds rdpido que con
cualguier otra técnica quirdrgica utilizada y con menor
indice de complicaciones postoperatorias.
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