HBP PLASMA tratamiento
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Su médico le ha recomendado la terapia con PLASMA para el tratamiento de su (6 El tratamiento con plasma de la HBP
hiperplasia benigna de prostata (HBP). Ademas, le ha ofrecido informacion inicial es un procedimiento muy seguro. Ha
sobre el procedimiento minimamente invasivo propuesto, que recibe el nombre conseguido reducir drasticamente
de reseccion transuretral de la prostata (RTUP). el riesgo de complicaciones, las

transfusiones de sangre y la retencién
En este folleto hemos recopilado algunas respuestas a las preguntas mas de coagulos.
importantes. Entre otras cosas, encontrara informacion detallada sobre la El PLASMA es uno de los tratamientos
evolucion de la HBP, la tecnologia PLASMA vy el procedimiento de RTUP. de referencia para prostatas de
cualquier tamano y esta recomendado

oficialmente por la Asociacién Europea
de Urolagia.

Con el PLASMA, cada cirujano puede
ofrecer la opcion de tratamiento mas
adecuada a sus pacientes.

Prof. J. RaBler, Departamento de
Urologia, Hospital St. Elisabeth, Leipzig
(Alemania)




@ue’ es la HBP?

La HBP es un agrandamiento de la prostata. Se trata de una afeccion muy comun y asociada al proceso natural de

envejecimiento en los hombres. Hasta la mitad de los hombres de 60 anos y 9 de cada 10 hombres de 80 anos sufren los

sintomas de la HBP'. La HBP no es un cancer ni puede convertirse en una neoplasia maligna. Sin embargo, el agrandamiento de

la prostata puede provocar problemas fisicos que pueden reducir considerablemente la calidad de vida. La prostata hipertrofiada

ejerce presion sobre la uretra y hace que se estreche.

Esto genera algunos sintomas como:

- Necesidad frecuente o urgente de orinar.

- Aumento de la frecuencia de miccion por la noche.

- Dificultad para iniciar la miccion.

- Flujo de orina débil o detencion y reanudacion del flujo.
- Goteo al final de la miccion.

- Incapacidad de vaciar por completo la vejiga.

Otros sintomas menos comunes son:

- Infeccion del tracto urinario.

- Incapacidad de orinar.

- Sangre en la orina

La necesidad de orinar con frecuencia y el miedo a no poder
encontrar un lavabo a tiempo pueden afectar a las rutinas dia-
rias, reducir la calidad de vida y provocar aislamiento social.

Ignorar los sintomas o posponer el tratamiento no es la solu-
cion. Sila HBP no se trata, puede provocar problemas mas

serios, como una infeccion grave en la vejiga o en el tracto
urinario, calculos vesicales o incluso insuficiencia renal.

Para evitar estas situaciones de urgencia urinaria, mu-
chos varones

- evitan beber antes de irse a dormir (35%);

- planifican su dia a dia en funcion del acceso a lavabos (32%);
- no duermen lo suficiente (27%).
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@uéles son las opciones de tratamiento para la HBP en general?

La mayoria de varones con HBP necesitan tratamiento para poder recuperar el funcionamiento normal del tracto urinario y no
sufrir estos tipicos sintomas asociados a la prostata. La eleccion del tratamiento mas adecuado depende generalmente de la
gravedad de los sintomas. Aunque los sintomas leves pueden aliviarse temporalmente cambiando el estilo de vida o tomando
medicacion, la HBP moderada o grave requiere terapia quirdrgica para extirpar el tejido de la prdstata hiperplasica®. Existen
diversos procedimientos para ello, por lo que el médico es la Unica persona que puede recomendar un tratamiento para el
paciente en cuestion.

- Stent intraprostatico o catéter: se implanta un dispositivo

en la prostata, que sirve para separar el tejido prostatico y
aliviar el conducto urinario obstruido. Se considera una op-
cion temporal para quien no pueden someterse a anestesia
general.

- Terapia de radiofrecuencia o microondas: se introducen

un electrodo o un par de agujas a través de la uretra hasta
la prostata. Las ondas generan calor que destruye el tejido
prostatico y reduce el tamano de la prostata. Esta terapia es
especialmente eficaz para las prostatas mas pequenas. Pue-
de que se necesite tratamiento posterior, ya que la prostata
seguira creciendo con el paso del tiempo.

- Prostatectomia abierta: se extirpa una parte de la prostata

mediante laparoscopia. Dado que este procedimiento requie-
re un ingreso prolongado, la prostatectomia abierta solo se
realiza en situaciones especiales.

- Terapia laser: se introduce un dispositivo delgado por la ure-

tra para aplicar la luz laser que corta el tejido de la prostata.
Este tratamiento puede realizarse con distintos tipos de laser.

- Reseccion transuretral de la préstata (RTUP) Monopolar:

la parte de la prostata que obstruye el flujo urinario se extir-
pa usando energia eléctrica monopolar. Esta técnica se ha
convertido en referencia gracias a los excelentes resultados
que ofrece a largo plazo por su eficacia para tratar la HBP de
forma directa.

- RTUP bipolar o con PLASMA: la RTUP ha evoluciona-

do mucho en la ultima decada. La tecnologia PLASMA (o
bipolar) se considera la forma mas avanzada y segura de
tratamiento, y se realiza cada vez con mayor preferencia que
la RTUP monopolar convencional.



¢Como funciona la RTUP con PLASMA?

Su médico le ha recomendado la RTUP con PLASMA para el tratamiento de su HBP. A continuacion, le ofrecemos una

descripcién de la tecnologia PLASMA y el procedimiento RTUP minimamente invasivo.

¢ Qué es el PLASMA?

Podemos encontrar sustancias en estado solido, liquido,
gaseoso o0 de PLASMA. En concreto, al energizar las
moléculas de gas, estas se convierten en PLASMA. El
PLASMA es uno de los cuatro estados fundamentales de la
materia. Cerca del 99 % de la materia visible del universo
esta formada por PLASMA natural, como la aurora boreal, el
viento solar, el sol y el relampago. El PLASMA se utiliza de
forma cotidiana en la medicina moderna; por ejemplo, para

el tratamiento de heridas y enfermedades de la piel cronicas,

en gastroenterologia y en cirugia.

Procedimiento de RTUP con PLASMA

- Antes del procedimiento: se le llevara al quiréfano y se le
colocara en una camilla. Normalmente, se le administrara
anestesia general para el procedimiento.

- Inicio del procedimiento: el médico inspeccionara
minuciosamente la uretra y la vejiga.

- Terapia con PLASMA: con un dispositivo especial, se

puede usar el innovador PLASMA para eliminar el tejido de
la prostata que esté obstruyendo el conducto urinario. El
dispositivo se desliza por una capa de gas sobre el tejido,
vaporizandolo suavemente sin cortar ni hacer contacto
directo con él. La estructura de tejido celular que genera la
obstruccion se hace desaparecer de forma cuidadosa y a
baja temperatura para eliminar la obstruccion del conducto
urinario.

- Al igual que en el resto de cirugias, después de una

inspeccidn exhaustiva de la zona, el médico introducira un
catéter temporal en la uretra. A continuacion, se le trasladara
a la sala de recuperacion. Podra volver lentamente a su

rutina diaria y deberia notar un alivio de los sintomas
en pocos dias.

Para obtener mas informacion sobre el tratamiento,

visite: www.bph-plasma.eu !|
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@uéles son las ventajas de la terapia con PLASMA?

Mejora del perfil de seguridad

Cuando los médicos hablan de la terapia con PLASMA, lo primero que suelen
mencionar es su mejor perfil de seguridad en comparacion con la terapia monopolar.
Si lo traducimos a un lenguaje no médico, esto significa que se produciran

menos danos térmicos y hemorragias durante el procedimiento de RTUP**6 y,

por consiguiente, menos dolor, molestias € infecciones después de la operacion.
Esto también reducira el tiempo de hospitalizacion en comparacion con la terapia
monopolar”®, Ademas, con la terapia con PLASMA no existe riesgo de sindrome

de reseccion transuretral (RTU), que puede provocar problemas cardiovasculares

o incluso la muertes®.

Alivio sintomatico a largo plazo

Si el médico le ha recomendado la cirugia, es probable que, segun la escala
internacional de sintomas prostaticos (IPSS), tuviese una puntuacion indicativa de
sintomas moderados o graves. Dicha puntuacion cambiara drasticamente después
de la terapia con PLASMA. Estadisticamente, en el primer afo tras el tratamiento con
PLASMA, la puntuacion IPSS caera permanentemente hasta un valor en torno a 5%°.

La reducciodn de los sintomas sera igual de eficaz y permanente que con el
procedimiento estandar actual, pero con un perfil perioperatorio mas favorable.

-64%

de reingresos

0%

de sindrome de
RTU

al ano siguiente




Un tratamiento muy extendido y de eficacia probada

En los ultimos diez anos se han realizado mas de 3,1 millones de procedimientos con
PLASMA en todo el mundo. Este es uno de los motivos por los que la Asociacion
Europea de Urologia (EAU) incluye la terapia con PLASMA en sus directrices actuales
entre los tratamientos de referencia mas recomendados para todos los tamanos de
prostatal. La EAU es la principal autoridad en Europa y define los estandares de las
practicas y los cuidados urologicos.
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Aclare sus dudas

Su meédico estara encantado de responder sus preguntas, ya que para €l es beneficioso que usted se sienta completamente

informado y seguro sobre el procedimiento y las tecnologias.

- ¢ Cuantos dias tendré que estar ingresado en el hospital
después de la terapia con PLASMA?
La terapia con PLASMA acelera el proceso de cicatrizacion
de la prostata. Los estudios han demostrado que algunos
varones pueden volver a casa el mismo dia, pero la duracion
media del ingreso hospitalario suele ser de tres dias’.
La duracion exacta del ingreso dependera de su historial
meédico, su estado de salud y otros factores personales.
Su médico le indicara cuando podra retomar su rutina diaria.

- ¢ Qué tipo de efectos adversos pueden darse?
Puede sufrir molestias postoperatorias, como una ligera
quemazon, miccion frecuente o una leve hematuria. Todas
ellas desapareceran al cabo de unos dias. Esté seguro
de que su médico hara todo lo posible por minimizar las
molestias.

- ¢, Debo seguir tomando medicacion para la HBP después

de la terapia con PLASMA?

La mayoria de varones con HBP no necesitan tomar
medicacion después de la terapia con PLASMA debido al
alivio sintomatico a largo plazo. Sin embargo, como sucede
con cualquier medicacion, le recomendamos que lo consulte
con su médico.

- ¢,Dénde puedo encontrar datos clinicos relevantes?

Se han realizado muchos estudios clinicos acerca de

los resultados y las ventajas de la RTUP y la terapia con
PLASMA en todo el mundo. Consulte las referencias al final
del documento.

Si quiere obtener respuestas de un médico,
visite: www.bph-plasma.eu



¢ Qué mas deberia saber?
Si necesita informacion mas detallada acerca de la HBP, Para mas informacion sobre la terapia :.I'z' — I.:

visite http://uroweb.org. Es la web de la EAU, una con PLASMA,conocer experiencias de
comunidad internacional de mas de 16.000 médicos pacientes y comprobar su puntuacion
donde se comparten buenas practicas y los IPSS, escane. este cddigo QR con su

conocimientos mas punteros en el campo de la urologia. movil.
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