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PROSTATECTOMIA RADICALIS LAPAROSCOPICA

A prosztata laparoszkopos miitéti eltavolitiasa

Tisztelt Betegiink!

A beavatkozashoz, amelyet Onnek tandcsolunk, az On beleegyezésére van sziikség!

Ahhoz, hogy megfelelden donteni tudjon a beavatkozas elétt, orvosa tajékoztatja Ont betegségérdl, a
vizsgalat és a beavatkozéas menetérdl, valamint lehetséges szovodményeirdl. Ez a betegtajékoztatd segit
Onnek felkésziilni, a fontosabb tényeket megismerni és a beavatkozissal kapcsolatosan felmeriilé
kérdéseit elokésziteni.

Az elézetes kivizsgaliasok Onnél szérum PSA szint emelkedést és/vagy a végbélen keresztiili vizsgalat a
prosztataban elhelyezkedd rosszindulata elvaltozas lehetdségét vetette fel. A folyamat tovabbi tisztazasa
végett prosztata szovettani mintavétel késziilt, amely rosszindulata prosztata daganatot véleményezett.

Betegség:

Normalis koriilmények kdzott a prosztata (diilmirigy) z6lddionyi nagysagl, a hugycs6 hatso szakaszat
veszi koriil a holyagnyak és a hligycs6 zardizomzata kozott.

Kiilonb6z6 okok miatt a 35. életév kortil a prosztata novekedésnek indul. A ndvekedés az 50. életév koriil
mar olyan kifejezett lehet, hogy a hats6 hiugycsOszakaszt Osszenyomhatja ezzel akadalyozva a
vizeletaramlast is. A prosztata allomanyaban a kor elérehaladtaval egyre novekvd valosziniiséggel
fordulnak el6 rosszindulati szovetrészletek, ez azonban kiilon tiinetet nem okoz.

Prosztata daganat gyanija abban az esetben meriil fel, ha a 40 év felett javasolt éves szlirés kapcsan
emelkedett PSA (prosztata specifikus antigén) szintet vagy tumorra utalo tapintasi leletet észleliink. A
prosztata tapintasa a végbélen keresztiil torténik.

Daganat gyant esetén sziikségessé valik a prosztatabdl a biopszia (szdvettani mintavétel), mert ennek a
patologiai vizsgalataval bizonyithatd a betegség jelenléte és kezdheté meg annak gyogyitasa.
Amennyiben a rosszindulati betegség bizonyitast nyer, a stadiumatol fliggéen tobb kezelési forma
lehetséges:

-A prosztata mutéti radikalis eltavolitasa

-Onkoradioldgiai kezelés (sugarkezelés; kemoterapia; hormonkezelés)

Az alkalmazhat6 kezelési forma fiigg a prosztatadaganat méretétol, kiterjedésétdl, a kdrnyezetéhez valod
viszonyatdl, és a tavoli attétek meglététdl és elhelyezkedésétdl, valamint a beteg koratol és altalanos
allapotatol.

Az egyes kezelési formak el6nyeit és hatranyait készséggel ismerteti Onnel kezel8orvosa. Az egyes
felsorolt kezelési formak bizonyos esetekben kombinalhatok is egymassal.

A prosztata elelyezkedése
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Jelen tajékoztatonkban a prosztata laparoszkopos radikalis eltavolitdsdnak menetét részletezziik.

Beavatkozas menete:

A mtét altalanos érzéstelenitésben, altatasban (intubacids narkézis) térténik. Az érzéstelenitésrol kiilon
felvilagositast kapott illetve fog kapni altatoorvosatol.

Fektetés, lemosas €s izolalas utan a koldok alatt egy koriilbeliil 5 cm-es metszést ejtiink, valamint ettdl
oldalra és a csipOlapat felé kozelitve 2-2 db 1 cm-es metszést ejtiink. Ezeken a metszéseken Gsszesen 5
db laparoszkopos trokart vezetiink be az Un. infraperitonealis (hashartya alatti) térbe.

A mitét soran a kismedencei nyirokcsomok a daganat stadiumatél fiiggden eltavolitasra kertilhetnek. A
prosztata (diilmirigy) €s az ondoholyagok egyiitt keriilnek eltavolitasra. Ezutan a hiigyholyag sebének és
a hugycsdcsonknak varratokkal torténd egyesitése kovetkezik. Varratsor feszességének ellendrzése utan
a mitéti teriiletre 1-2 valadék elvezetd csovet (drain) vezetiink, valamint a huigycsdbe katétert helyeziink
fel. A bérmetszéseket csomos Gltésekkel zarjuk, fedokotést helyeziink fel.

Bormetszések elhelyezkedése

A miitét Kiterjesztése: Elenyészoen kis szazalékban el6fordulhat, hogy nagy foku vérzés, a korabbi
vizsgalatokon észleltnél nagyobb tumortomeg, illetve a beteg csokkent szén-dioxid terhelhetosége miatt
operacio kdzben nyilt miitéti technikara valtunk a betegbiztonsag érdekében. Ennek soran a koldoktol a
szeméremcsontig vezetett (kiterjesztett alsé median laparotomia) metszésbol tavolitjuk el a prosztatat.

Katéter eltavolitds a miitét utani 6. napon torténik, majd a drain eltavolitas az ezt kdvetd napon. Egyes
esetekben a drain eltavolitast a mitét utani elsé széklet iirités napjan elvégezziik. Tekintettel a sebzés
méretére, a vizeletelvezetd rendszer megnyitasara a beavatkozas napjatol kezdve vénds antibiotikum
kezelést alkalmazunk. A miitét soran keletkezett magas kismedencei nyomas miatt fokozott kockazat
alakul ki vérrogképzddésre, igy a miitét napjatodl (amennyiben nem all fenn az 4tlagosnal nagyobb vérzési
kockazat) profilaktikus vérhigitd kezelést alkalmazunk.

Lehetséges szovodmények:
A legnagyobb Ovatossag és koriiltekintés mellett is eléfordulhatnak a mutét alatt, illetve utana
szovodmények.

Miitét soran:
- A mitét valamennyi forméja esetén a legfontosabb szovédmény a vérzés. Ennek a mértéke elérheti azt
a szintet, hogy mitét kdzbeni vératomlesztés valik sziikségessé. Elhanyagolhatoan ritka esetekben a
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vérvesztés olyan mértékii lehet, hogy a paciens elhaldlozasat vonja maga utan.

- A kismedencébe futd nemes érképletek sériilése esetén sziikségessé valhat érsebész szakorvos
koézremiikodése, sziikség szerint az érintett szakasz miiérrel torténd potlasa.

- Kismedencei nyirokcsomo lancolat eltavolitas kdzben a legnagyobb odafigyelés ellenére és el6fordulhat
a Nervus Obturatorius (Obturator ideg) sériilése. Ilyen esetben miitét utan a combok egymashoz kozelitése,
a lab befelé¢ emelése zavart szenved. Az ideg esetleges teljes atvagédsa esetén idegsebész szakorvos
kozremiikodése valhat sziikségesse.

-A prosztata kipreparalasa kozben ritka esetekben (leginkdbb akkor ha a daganat mar a prosztatarol a
végbélre terjedt) el6fordulhat a végbél sériilése. Ilyen esetben sebész segitségével a bélsériilést ellatjuk,
mitét végén egy ideiglenes (kb. 3-4 honap) bélkivezetést helyeziink fel.

Mutét utan:

- A mitétet kovetd korai iddszakban a hugyutak megnyildsa miatt fert6zés alakulhat ki, melynek
kivédésére a miitét napjatol kezdddden széles spektrumu vénds antibiotikum kezelést alkalmazunk.

- Amennyiben az elkészitett hugycsé-huigyholyag varratsor elégtelen, vizeletszivargas kezd6dhet a
drainen. Ez a folyamat az esetek tobbségében konzervativ kezelésre (a katéter hizasa) megsziintetheto.
Ilyen esetben a tervezett 6 nap katéterviselés a szivargas megsziinésétol indul.

- Amennyiben miitét kozben olyan vastagbél sériilés tortént, melynek miitét kozben lathatd jele nem volt,
ugy mitét utan végbélsipoly kialakulasara van esély, mely akar végleges vastagbél kivezetést tehet
sziikségesseé.

- Nagy foku nyirokcsorgés esetén a fokozott fehérje vesztés miatt fehérje potlo tapszer alkalmazasa valhat
sziikségessé. Amennyiben a nyirokcsorgds a draincsO eltavolitdsa utan fokozddik, egyes esetekben
panaszokat okozé nyirokgyiilem alakul ki. Ilyen esetben sziikségessé valhat az ismételt drain behelyezés.

Miitét utani életminéség:

Katéter eltavolitas utan az esetek felében akaratlan vizeletcsepegés eléfordulhat, amely a legtobb esetben
néhany nap alatt megsziinik. Evek multaval eléfordulhat a holyagnyak besziikiilése, amely - amennyiben
mitéttel nem megoldhato — tartés katéterviselést vonhat maga utan.

A potenciavesztés valosziniisége még gondos idegkiméld technika alkalmazasa mellett is meghaladhatja
a 75-80%-ot. A miitétet kovetden alkalmazott gyogyszeres (a himvesszdbe adott injekcios vagy szajon at
alkalmazott) kezelés hatasara 40-50%-ban visszatérhet a spontan merevedés képessége, de akar 1,5-2 év
mulva. Amennyiben ez nem kovetkezik be, és igény van ra, ugy végsé megoldasként a himvesszdbe
helyezhetd protézis jelenti a végleges megoldast, melyet csak az erre specializalodott centrumokban
végeznek el.

Bar a miitét célja a teljes daganat eltavolitas, késobbiekben eléfordulhat a daganat kitijuldsa, akar helyileg,
akar tavoli attét formajaba, ezért a miitét utani rendszeres kontroll elengedhetetlen.

Amennyiben tovabbi kérdése van, ill. a betegtajékoztatoban nem volt minden az On szdméra egyértelmdi,
kérje orvosa segitségét tovabbi felvilagositd beszélgetés keretében.

Budapest, 2022.

Dr. Téth Zoltan
osztalyvezetd féorvos
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