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Ecografia vesical pré e pés-miccional

Urofluxometria

J

PSA elevado
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PSA total e livre
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Adenocarcinoma
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a) LPS.S.-International Prostate Symptom Score.
1.Q.O.L. - Index Quality of life

Biopsia negativa

IPSS <8
Qmax > 15

HBP

N\

Retencio urinaria

Indicagbes cirtrgicas

absolutas

Vigilancia /
Terap. médica

b) OPSAlivresé deveraser pedido com valores de PSA total > 4,0 ng/ml
c) Indicagbes absolutas para cirurgia na HBP: Retencao urinaria, Insuficiéncia renal, Litiase vesical, Hematuria recorrente, Infecgoes

urindrias recorrentes.

IPSS (8-19)
15> Qmax > 10

IPSS >20
Qmax <10

Ecografia prostatica
Trans-rectal

CIRURGIA

d) Existe alguma controvérsia quanto ao “timing” para efectuar a ecografia prostatica trans-rectal, tendo-se optado por efectua-la
quando ha necessidade de intervir cirirgicamente ou para controlo de terapéutica médica. Outros autores realizam-na na

abordagemiinicial.
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HBP

Terapéutica
[F9leEhe IPSS alto
Fluxo sugestivo de IPSS moderado -
- . Obstrucao
obstrugao Fluxo obstruido
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revelando revelando revelando
Préstata < 70 cc Préstata > 70 cc

revelando
Préstata < 40 cc Préstata > 40 cc
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Alfa-bloqueantes
Alfa-bloqueantes e/ou Finasteride / RT.U R Prostatectomia
. T. Min. Inv. b)
Dutasteride
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Terapéutica
\ J

*Q volume varia com a capacidade técnica.
a) RTU-P: Ressecgao transuretral da prostata.
b) Terapéutica Minimamente Invasiva: Electrovaporizagao transuretral da préstata; Termoterapia transuretral;

Vaporizagao com lazer; RTU-P bipolar.
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