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Asocierea obstructie
subvezicala si sindrom
al vezicii hiperactive
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Iladder oulflow ebsleuction ix asecioted
int e Large nveerther of cases with overactive
ifadder. This article present the resulfiofa
sfuddy wich hat evaluated the asociation

of antimuiscarinie freatment (riptonn)
with alfa receplor tlocking agenis ((unic)
i piettionds seild r,!lr..'.!jm.'lh' odetructing symf-
oot qinel Hhiose af averactive Madder.

Rezumat

Obstrnactia subvericald se asociard In-
tr-un procent fernnificativ statistic cu
verica hiperactiva, tiind considerath in
Pre patodogitle o piol delerming apangia
v hiperactive, Artsolul prexintd
recultatele umil aiudin ¢ane 3 evaluat
ASOCiered Dratamentulul ¢g antimuscs
rink (Driptane [ ¢l cu alfa-blofant
(Omnic) b pacient] care asochiu gSmpe
tome obstructive § simptome de vezicd
hiperactivi,

Introducery
Dagnosticul  de vesded hiperactivi
eale un diagnostic stnbilit pe criterii oi-
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nice la nn pacient ¢ asochrd urinarnca
(recventd cu Imperioritatea mictionalh.
Yolumselemuc wrinate I fiecane mic)iune
fae ¢ delvitil maxim al acesior pacienti
i milsdh vadort reduse, fapl oo aduce In
illscnple msocienea obstruclict sulbwez-
cale, Obstructia sulwericald se agociael
intr-un procent sesnnificaliv statistic cu
werica hiperactiva fiind conaderatd in-
tre patalegiile v pol determina nparnifin
voaicii hiperactive. Cel mni [reevent,
obstruciin subvezscald apare b Barlsal,
principala caurd a acesteia lind hiper-
trislii prrostated (PRI sau adenom pras-
talleh

Stnplomele aparatulul urinar Infevior,
definite prin LUTS { Lower Urinary Truct

S:;mp:mm}. stamb impdr]ite i sEmploame
ale fared de umplere (imperiozitate, wri-
nare frecventd) s simptome ale G de
golire (dificultate de iniflere o mictiunii,
elortul e o welna, jedul alab sifsan
intrerupt. drblingul terminal, senrajla
de golire incompleth) - Abrams, 1994,
Simptomele fazel de golire, jet slab, in-
trerupt, urinanca oo clort sunt deter-
minate de obdrucjia subvericaly 13-
agnosticul obstruciivi subvesicale ede
unul urodinamics proba urodinamica de
scoeening fiind misumrea debitului uri-
par (debilmetrin inso]itd de determine
arca reridunlul verical postmicgional;
la pacienii la care se decide necei-
tatea unel interventil chirmgicale asu-
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pra prostated, la oei cane nu cdgpund
la teatamentul meddical si la ool ce
asociazd incontinen)d urinark, sunt nee-
exire probe prodinamice complexe core
ndseand simultan presiunca din detru-
sor i debitul urinar (probe presione-
ebit). Debitmetria, folositdindepisturca
pacaentilor cu abstraclic subvericald, nu
esle o investigalie care oferdt date certe
despre obstructie, dar este general ac-
ceptat ok la o valoare & debitulul macam
(Cmax) sub 10 mlfs exiad WF5 canoe o
prrcientul i aibd obstracfie subvezicald
La o valoare a Qmax intre 1005 15 mlfs,
sansa seade by sub T0% (Abrams, 1978).
Penten a obline o debitmeric ulild pentm
chingwesdic, paclendul trebuie & urineee wn
st vl e e 150l Salyaoeasdd valo-
aure cheitial mvocin peostee fi oot coounmare
i oweiliopeeialie redliss ol wnnd ohmaingl ik
s putes lace aprovien asupon existenicl
olsiructien subweciabe

Simptonsele faxed de winpleee. bnperi-
o iaten mickionald mEolitd de weinaren
frecventd, caraeterizeaza conceptul de
verich hiperactivi, Vezica hiperactiva
este un  dingnostic clinke basat pe
aramnesd, calendar miclional siexamen
olvicetiv, La bdrbali. vesica hiperactivh
2o asoCiard semnilicativ oo obstrocfin
sulverieali, ambele Gind precente can-
gomnitent D A0 dintre picicn)iicu LUTS
[Vesely, 2003), Examenul urodinamic nu
este considerat necesar pentru a decide
incepencs ol irsloment medicancn-
tos pentru vexica hiperaetivh, Medicn-
mentele cele mat felosite sunt cele an-
ticolinergioe:  oxybutinin,  propiverine
hidroclorid i cel mai recent introdose
e g romdneascd - ollerodine si sa-
lifenacine. Pactentsl came nu raspund la
tratument sunt indrumafl &0 clectucese
prrobe uredinamice

ik in preent s consigdderad of in-
cepenca imediatd o tratomentului [a
pavcien i cu verkst e e poate
It resalizandy b eod el asocined si simp-
tome ale Faeel de golive (difienltate in
inilierca mictiunii, j¢1 slab), la care s¢

presupune chour asedia i obstrocgic
subvericald  deoarece  medicamentele
Foboaate pentru relaxanea detrotorlo ar
agrava obstruc]ia, ar slbi jetul urina
ar determina coesterca eeziduului post-
mictionul i ar prodispune la retontia
completd <de urind, Studii cliniee re-
cente inoep =5 demonstreze o medica-
mentele antimuscarinice pot 0 folosite
in signrunld pentru tratarea vegicii hi-
peeactive gi la pacienlii cu obstrucgic
subwgrleala datd de hipertrolia prostate
(Kaplan, 2006},

Material sl L
frn el 2006 2012 prezental [ consnliatii
67 e pacienfi care asoviau simptone
obstrnctive  $i simplome e verich
hiperactivi, Pacientii, dupd anamnessd
si examen olinke, au efectual sumarul
de uring 33 eventual wroculiora, ¢t 5
determinarea PSA, a glicemiel, ureei
i ercatininei snngvine, iar apni ao
fast instruili s completege acasd un
cilendar miciional pe o pericada de
trei zile, La urmatdoarea programare s¢
examing calendarul $i pacientul efieg-
tua debitmetria. Datele din calendar
au obicetivat simptamele i au fcat
posibili  caleulprea velumului  me-
diu =i maxim wrinat In o mictiune. In
funclic de acesten, sa hotirdl dach
debitmetrin este reproceniolivid san
nu. Debitmetriile nerepresentative i
fost repetate. Eeogralic, s-a delermiinil
storen aparatului urinar, volumul pros-
tate st ocwidunl post-mictional. Au fost
selectali paeienii lcare inurma acestor
iwestigagin son ajuns In coneluzin o o
voezich hiperactivt i la care debitmetrin
e e eepetal inregistea Qrax intee 10
si 15 mlfs, Ja care vcogralic s-a evidentiot
mvdrirea do volam a prostated s reeidoul
post-nricgional (3 probe) e intee 50 si
100 ml. A fost astfel format un lot de 32
pacienth ou virste cuprinse intre 59 51 78
de ank, Aceglin an ineeput un tratantent
cane asecia un alfie-blocant, tnmsulosin
(Qmnick 1 thfed, cu un antlimuscirinic,

oxybutinin {Driptane], 3 th/zi. Pacienti
an foxt urmirit sdplimdnal printroo tre:
cone i orevisia oo evoletien smplomelor
urinane, a eacliilor adverse & prin de-
terminarea rezbduului postmictional. La
dowisaptamant afost reevaluatidoade
antimuearinie i redusd in caxuol in cone
rezidunl cr in oreslere gifsan reactiile
sehverse eran supdriteancs, Dupd o land
de tralimen!, pacien]ii an completat
wn on calesdar macfional, Cel core au
doril 43 continue au mai fos sl la
fiecare 2 saptimiani incl o lund,

Rezultate si discutii

Tofi pacientii au incheint prima lond
de trtament. Beactin adverse cancle
rislice antimuscarinicialul (usedeiunes
s, constipativ) an presental 17 (539%)
pacien]i care au 31 dort reducerea dowee
s au continual ou 2 th de Driptane pe
#i {incepdnd din o doua siptamana de
tratament ), Lo dowd shptdmdni, rexiduanl
post-mictional a cresout la 27 [S4%) de
pacien]i e o medie de 300ml (1570 mi)
Duminuarea imperigeitit]in miclionale a
Fost resingitd de 29{0070) de pacienti. Au
dorit i renune b tratament dupd prima
lund 9 (28.15%) pacienth, 4 nemulfumii
de eficienta tratamentulus asupre simyp.
tomelor 51 5 datonith reactitlor adverse,
La o 23 de pacienti care au continuat
trtimentinl cu Omnic si Driplane, re-
widuul post-micfional nu a ¢crescul. la
cole doud determindgri din a dova lund,
P oz smudt de 170 el (mveslia rezidoolui
urinar &3 mil).

Concluzii

Azocieren Indamentolsl on anfinuas-
earinie (Driptanc) a oed ¢ alfivBlovion
{Omnic) oferd posibilitatea tratirii woei
game mai larg de simplome wrinare la
Brlalii cu hipertrofie de prostati. Diip-
tane ni a determinat retenfii complete
tle urind pe o perioadd de doud luni bl
a durad aeest stiediv 51 2-a dovedit ¢fi-
cient in contrelul impenozitdlil asociate
abstrieliel subvesicale
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