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PROSTATECTOMIA RADICAL ROBOTICA

Hombre
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con el cancer. La realizacion de esta cirugia es a i
través de una técnica laparoscopica utilizando _— —hgi:gla
el robot quirurgico Hugo™ RAS System.
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El cancer de prostata es considerado un problema de salud publica a nivel mundial, debido al
aumento de su incidencia y al hecho de ser la segunda causa de muerte en los hombres que
bordean los 70 afos, edad promedio de diagndstico. Este cancer se caracteriza por su lento
crecimiento, ya que puede tardar mas de 5 anos en desarrollar metastasis y mas de 10 en
provocar la muerte.

La mortalidad de este cancer esta directamente relacionada con la etapa en la que se encuentra
la enfermedad al momento del diagnéstico, y es por esta razon que la deteccion precoz de la
enfermedad es crucial. La cirugia esta indicada cuando se confirma el diagnéstico de cancer de

prostata y éste presenta un pronéstico de rapido crecimiento
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¢.COMO FUNCIONA EL ROBOT LAPAROSCOPICO
QUIRURGICO HUGO™ RAS SYSTEM?

Se compone de la torre de vision, el
carro quirurgico - cuenta con 4
brazos roboéticos-, y una consola
desde donde el cirujano realiza la
cirugia sentado. Esta técnica le
permite al médico tener una vision
en 3D y le otorga mayor precision al
momento de resecar la prostata u
otras estructuras, disminuyendo asi

la tasa de complicaciones intra y

post operatorias.

. QUE BENEFICIOS TIENE LA TECNICA ROBOTICA VERSUS UNA CIRUGIA

TRADICIONAL ABIERTA?

¢ Incisiones pequeias.

* Recuperacion mas rapida.

* Menos dias de hospitalizacion.

* Menos dolor.

* Menor volumen de sangrado y tasa de transfusion.

* Mayor precision en la diseccion y reconstruccion de estructuras.
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LO QUE DEBE HACER PREVIO A LA
CIRUGIA

1- Tiene que realizarse los examenes preoperatorios que le
ha indicado su meédico tratante (examenes de sangre,
electrocardiograma, radiografia de torax, otros). Una vez
que tenga los resultados de los examenes solicitados y la
confirmacion de agendamiento desde el pabellon, le
indicaran como realizar el proceso administrativo de

admision.

2- Suspenda con 7 dias de anticipacion aspirinas o
anticoagulantes segun indicacion médica. Realizarayuno

(liquidos y sdlidos) 8 horas previo a la cirugia.

3- La estadia de hospitalizacion sera entre 2 a 3
dias.
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EL DIiA DE LA CIRUGIA

1- Su meédico le indicara que no debe tomar sus
medicamentos hipoglicemiantes, como tampoco debe

administrarse insulina en caso de hacerlo comiunmente.

2- El dia acordado, debe presentarse en admision. Una
vez realizado el tramite de ingreso, personal del
hospital lo trasladara a la Unidad Preoperatoria

3. En la unidad preoperatoria lo prepararan con ropa de
pabelion.

Lo evaluara un médico anestesista y recopilaran sus datos
y examenes.
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DESPUES DE LA CIRUGIA

* Una vez que termine la cirugia, se informara a su familia de su estado; esta
informacion es entregada por el médico cirujano en la sala de espera de pabelion.

+ Usted sera trasladado al Servicio de Recuperacion, donde sera monitorizado
mientras despierta de la anestesia.

- El despertar anestésico es lento y progresivo, por lo que permanecera en este
servicio al menos 2 horas o hasta que despierte completamente de la anestesia y el dolor

haya disminuido.

* Médicos anestesistas y enfermeros estaran evaluandolo constantemente.

EN EL SERVICIO DE RECUPERACION ENCONTRARA ALGUNOS
ELEMENTOS INVASIVOS JUNTO A USTED:

* Via venosa: para administracion de fluidos y medicamentos.
* Mascarilla de oxigeno: la utilizara hasta que despierte por completo de la anestesia.

+ Herida operatoria: consiste en alrededor de 5 puntos aislados que estaran cubiertos
con gasa o tela adhesiva.

+ Catéter urinario o sonda Foley: es un tubo que recolectara la orina desde la vejiga,
atravesando la uretra hasta una bolsa recolectora.
* Drenaje: el drenaje es un tubo que conducira contenido excedente hacia el exterior.

Este permanecera 1 a 2 dias hasta que disminuya el excedente.
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¢ COMO SE SENTIRA LOS PRIMEROS DIAS DESPUES
DE LA CIRUGIA?

* Nauseas: los primeros dias luego de la cirugia usted podra presentar mareos y nauseas
debido a los medicamentos anestésicos y analgésicos. En caso de presentar estas molestias,
puede solicitar que le administren medicamentos para disminuirlas. Recuerde no levantarse solo
de su cama, asi disminuye la probabilidad de presentar estas molestias.
En caso de ser necesario, puede llamar al equipo de enfermeria mediante un boton que
dejaran cerca de su mano para solicitar ayuda cada vez que lo necesite.

* Dolor: usted recibira medicamentos analgésicos que le administrara el equipo de
enfermeria.

+ Eliminacion: usted orinara a través de la sonda Foley, es por esto que se le realizaran aseos
genitales al menos 3 veces al dia. Esta sonda permanecera durante 7 dias.

* Rehabilitacion: caminar es excelente, pero nunca debe levantarse solo ya que podria
marearse y caer al suelo. Solicite ayuda al equipo de enfermeria o espere al equipo de
kinesiologia para hacer ejercicios en la cama y salir a caminar. Las primeras caminatas
podran ser mas incomodas y dolorosas, pero esto ira en disminucion con el pasar de los dias.

+ Ejercicios respiratorios: le entregaran un espirometro o “Triflow”; este le ayudara a prevenir
complicaciones respiratorias post operatorias. Debe realizar este ejercicio cada 3 horas,
espirando a través de la boquilla, haciendo que las pelotitas se levanten el maximo que
puedan. Realizar sets de 10 repeticiones.
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CUIDADOS AL ALTA:

Rehabilitacion kinésica

La prostatectomia radical puede ocasionar complicaciones tardias como la incontinencia
urinaria y la disfuncion eréctil.

La incontinencia urinaria es la pérdida involuntaria de orina ante los esfuerzos como
toser, reirse, agacharse o cargar objetos pesados y /o puede estar asociada a la necesidad
imperiosa y repentina de orinar.

La rehabilitacion kinesiolégica del piso pélvico se encarga de optimizar el
funcionamiento de éste, el cual pudo verse afectado tras la cirugia. Las estructuras del
piso pélvico son un conjunto de musculos y tejido conectivo que cierran la pelvis por
inferior, extendiéndose desde el pubis por anterior hasta el coxis por posterior. Tienen como
funcion entregar soporte a los érganos pélvicos, permitir la continencia urinaria y fecal,
intervenir en los procesos de la miccion y la defecacion y un importante rol en la
sexualidad.

La reeducacion de la musculatura de piso pélvico se realiza a través de un programa de
ejercicios personalizado, apoyado por diversas técnicas kinésicas como la
neuromodulacion, eletroestimulacion, biofeedback, terapia conductual y
entrenamiento muscular.
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Rehabilitacion sexual

La disfuncion eréctil es la pérdida de la ereccion, cuyo riesgo esta relacionado con la edad
y con el tamaio del tumor. Converse con su médico tratante cuando es optimo re-iniciar la
actividad sexual. Se recomienda 6 semanas de abstinencia sexual post cirugia. La cirugia puede
o no conllevar la reseccion de los nervios responsables de la ereccion, por lo tanto, puede que
posea dificultades para la actividad sexual. Su médico podra recetarle algunos medicamentos
para ello. Puede que la zona del pene y escroto se torne de color violaceo debido a la
acomodacion de fluidos internamente. Los orgasmos seran secos.
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Recomendaciones

* Restrinja el consumo de alimentos irritantes vesicales como café, té, maté, bebidas
gaseosas, citricos, alcohol, picantes y chocolate.

* No reduzca la ingesta de liquido por temor a las pérdidas de orina. Usted debiera
mantener una ingesta minima de 1,5 L al dia.

* Suprima la ingesta de liquido 2 horas antes de irse a dormir.

¢ Prefiera orinar sentado, asi favorece el vaciado mas completo de la vejiga.

+ Evite la constipacion, ya que el esfuerzo realizado con el pujo produce el debilitamiento de las
estructuras del piso pélvico. Para ello mantenga un adecuado consumo de fibra e ingesta
de liquido.

+ Si utiliza algun apésito, recuerde realizar un cambio frecuente para mantenerse seco y
prevenir irritaciones de la piel.
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¢ Como debe cuidarse en su casa?

Reposo: debe mantener reposo relativo (no permanecer
en cama todo el dia), es importante que camine y se
mueva pero no levante objetos pesados (mas de 6 kg) y
no realice actividad fisica pesada (deportes, largas
caminatas, etc); no maneje si esta tomando analgésicos
narcoéticos como tramal.

Alimentacion: en su casa usted podra comer
normalmente, es importante que coma en cantidades
mas pequenas y mas fraccionado, para evaluar la
tolerancia a la comida y estimular al intestino a recuperar
su normal funcionamiento. Debe tomar abundante
liquido, aproximadamente 3 litros diarios.

Eliminacion: estara aproximadamente 7- 14 dias con sonda. Después del retiro podra orinar
normalmente, sin embargo, en muchos casos puede haber una incontinencia parcial que
puede durar un tiempo (debe comprar painos de control urinario para hombres) y puede ser
tratado con ejercicios kinesioldgicos. Es normal que presente constipacion al principio, para
ello debe aumentar el consumo de agua y fibra.

Manejo del dolor: siga las indicaciones del médico, tomese la analgesia como esta indicada,
de manera que el dolor se mantenga en niveles bajos y soportables. Puede que el dolor
dure 3 a 6 semanas post cirugia, no sélo en la herida operatoria sino también en los
testiculos y/o zona perineal.

Herida operatoria: cuando le den el alta, la herida operatoria o las incisiones quedaran
cubiertas con tela adhesiva, éstas se pueden mojar y posteriormente secar con secador de

pelo.
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USTED DEBE AVISAR A SU MEDICO
O ACUDIR AL SERVICIO DE
URGENCIA EN CASO DE:

Fiebre sobre 38° C.

Dolor que no cede con la analgesia indicada.

Presentar nauseas, vomitos o diarrea por mas de 24 horas.

Si usted no puede orinar o presenta abundante sangrado al orinar.

Si presenta sangrado de la herida o se desarrolla un hematoma (“moreton”).

CONTROLES POST OPERATORIOS

Debe pedir hora para control post operatorio con su médico tratante.
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