SOCIEDAD CHILENA DE UROLOGIA

Estafichaha sido redactada por 1aAsociacion Francesade Urologiay traduci-
daal esparfiol por la Sociedad Chilena de Urologia.

L e hasido entregada después de una consulta de urologiay antes de practicar
unaintervenciéon con fines diagndsticos o terapéuticos y esté destinada a ayu-
darle a comprender mejor lainformacion que le proporciond su urdlogo.

Su urélogo le explicaralaenfermedad que usted sufre o €l proceso diagndsti-
co que debe practicarse. Le expondra las diferentes formas y aternativas de
tratamiento y las consecuencias previsibles, en caso de que usted desista del
procedimiento terapéutico propuesto.

Se le expondran aqui |as razones del tratamiento que su urdlogo le vaapracti-
car, € desarrollo, las consecuencias usuaes y los riesgos mas frecuentes o
graves que podrian presentarse.

BIOPSIAS PROSTATICAS

El procedimiento que se le propone tiene como objeti-
vO obtener muestras de su prostata, para analizarlas
microscopicamente. Si resultaraun diagndstico de cancer, su
urélogo le explicaralas digtintas posibilidades de tratamien-
to. Sin embargo, la existencia de un cancer no puede ser ex-
cluida definitivamente mediante una biopsia negativa.

LA PROSTATA

Lapréstata es unaglandulasituada debajo delaveji-
gay adosadaal recto en el hombre. Surol es participar en
laformacion del esperma.

Leyendas: pr: prostata, r: recto, u: uréter ur: uretra, ve: vejiga. ¢CUAL ESEL OBJETIVO DE ESTASBIOPSIAS?
Unaanomal fa de su préstata ha sido detectada me-
diante tacto rectal y/o su tasa de APE (Antigeno
Prostético Especifico) sanguineo es considerada eleva-
da. Distintas enfermedades de |a préstata pueden pro-
ducir estas anomalias. Es necesario efectuar un examen




microscopico de muestras de tejido para establecer un
diagnéstico exacto.

Laausencia de diagndstico preciso y por lo tanto de
tratamiento adecuado, le expone a riesgo de degjar evolu-
cionar una lesion peligrosa, eventualmente cancerosa o
capaz de tornarse maligna.

(EXISTEN OTRASFORMASDE TRATAMIENTO?

El examen que se |e propone es la forma mas senci-
Ila de obtener fragmentos de préstata, evitando unainter-
vencion quirdrgica abierta.

EXPLICACION Y PREPARACION
DEL PROCEDIMIENTO

Labiopsiaconsiste en retirar fragmentos de prostata,
baj o guiaecogréfica mediante una agujaque pasaatravés
delapared rectal. Estos fragmentos se envian al |aborato-
rio parasu andlisis.

En sumodalidad usual, este examen no requiere anes-
tesia, porque la incomodidad es moderada y las biopsias
son muy poco dolorosas y se toleran bien.

Se le entrega una receta para que adquieraen lafar-
macia un tratamiento antibidtico, que debera ingerir dos
horas antes de la biopsia.

Este tratamiento tiene como objetivo evitar una in-
feccién urinaria después del examen.

A veces se prescribe ademaés un lavado rectal, para
evitar la presencia de excretas en €l recto.

No es necesario ayunar para este examen.

Si usted sigue un tratamiento anticoagulante, por
gjemplo aspirina u otro medicamento, debe informar asu
urélogo.

TECNICA DEL PROCEDIMIENTO

El urélogo introduce por el ano el instrumento
ecogréfico protegido, lubricado y equipado con un sistema
de vision. Puede entonces efectuar las biopsias, en genera
desde 6 hasta 12 punciones. La aguja penetra muy rapida
mente dentro de la préstata gracias a un mecanismo de dis-
paro. Este mecanismo produce un chasguido seco, que le
puede sorprender la primeravez, pero € pinchazo en si es
poco doloroso. Al terminar laserie de punciones, selereco-
miendamantenerse acostado por algunos minutos mas, por-
que incorporarse bruscamente puede provocar un vértigo.
El resultado delas biopsias sera comunicado por € labora-
torio asu urélogo solo después de algunos dias.

POSOPERATORIO USUAL

Es frecuente una aparicion de hemorragias menores
en las deposiciones y la orina durante algunos dias, ave-
ces por mas tiempo en e semen.

RIESGOSY COMPLICACIONES

El tratamiento antibidtico que sele prescribi6 tiene por
objetivo evitar una infeccion, esta es la complicacion més
usual, aunque muy escasa (menos de 2% de |os casos).

Sin embargo, s usted presenta fiebre por sobre los
38.5°C, 0 se siente mdl, tiene escaofrios o ardor d orinar
durantelosdiassiguientesalashiopsias, seranecesario efec-
tuar un tratamiento antibiético complementario. Por este
motivo, en caso de que aparezcan estos sintomas de infec-
cion, usted debe ponerse inmediatamente en contacto con su
médico o su urélogo, porque existe un riesgo de septicemia

Su urélogo esta a su disposicion para cualquier in-
formacién complementaria.

*  La Sociedad Francesa de Urologia no asume responsabilidad propia alguna en lo que concierne alas consecuencias
eventuales que pudieran resultar de la difusion de extractos de este documento, de un error o de imprecision en el

contenido de estos documentos.
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