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PROSTATECTOMEA RADIALE LAPAROSCOPICA EXTRAPERITOMEALE: RISULTA-
THSU 479 PAZIENT! (CONSECHTIVI

R. Marting, F. Cantoni, P. Giumelli, S. Scuzzarclio, G. Caruso, M. Remaotti (Sondalo)

SCOPO DEL LAVORO:

Valutare i risultati clinici, funzionali ec anatomopatologici su una serie di 479 pazienti sottoposti con-
secutivamente a prostatectomia radica’e laparoscop.ca extraperitoneele {LERP).

MATERIALL E METODI:

Un towale ¢i 473 pazienti consecutivi sono stati scttoposti @ prostatectomia radicale -apasoscopica
extraperiioneale gall'otiobre 2001 21 febbraio 2008. Lela media dei vazienti erz di 65.5 {range 4581). I
PSA preaperatorio medio era di 9.23 [range 0.17131 ngfml).

Lo stadio clinico secondo la classificazione TNM del 1998 & stato di 23 T1ab (4.8%], 198 T1c {4130, 145
TZa (30.3%), 68 T2b (14.200), 45 T3ab {9,4%).

I volume prostatico medio e mediano era di 42.7 ml con rarge tra 5 e 142 mf,

Quarantanove pz (10.2%] erano stati in precedenza sottoposti a TURP

RISULTATI:

Fodowup attuale medio ci 34 mesi con rance tra 1.3 € 78 mesi.

La duraza media e mediana della LERP & stzta rispetivamente d° 131 e 120" (‘ange 60'360'.

Vi & stata una regressione lineare tra la progressione del rumero dei casi ¢ la durata delintervents
{p<0.001, 95% interva lo di convidenza). Le complicanze sono state 19 (4%], di cui 8 (1.7%) immediate
ed 11 tardive (2.3%],

128 pazienti (26.7%) sono stati sottoposti a linfoadenectomia. 20 pz (4.2%) sono stati trasfusie amalo-
go. Il Gleason medio & s:a%o di & con stad’o patologico pT2a in 138 casi {28.8%), pT2b in 222 (46.3%),
pT3ab in 118 (24.6%).

Riscontro di margini positivi in 45 cas’ (21.1%) di cui 11 pT2 (7.4% dei pT2), in 93 pz i margini soro risul-
tati positivi, ‘n particolare 17 (18.3%) all'apice, 51 (54.8%) ai margini laterali e 25 [26.9%) alla base.

I PSA & “re mesi & valutablle in 362 pz, di questi in 324 {89.5%) non era dosabile (<0.01 ng/ml) in 25
(6.9%) dosabile ma <04, mentre in 13 pz (3.6%) risultava 0.4 ng/mi.

A sel mesi i pz valutabil’ sono 351, con PSA non dosabile in 313 (89.20%), inferiorc a 0.4 ngfml in 25
(7.19%), suver'ore a 0.4 in 13 (3.7%).

A 1anna i pz valutaoli sono 297, 261 pz [87.9%) con PSA <001 ng/ml, PSA < a 0.4 'n 25 (84%], > 0.4
in 10 (3.4%).

A2 znni 201 pz valutaoil, con PSA non dosabile in 169 (84.160), <a 0.4 in 25 (12.4%), »0.4 i~ 5 (2.5%)
La continerza & stata valutala con guestionario a 1, 3, 6 e 12 mesi. Livello 1= perfetta continenze; L'y
2=max 2 pad/die; livello 3= 3 ¢ pil pad/die.

A1,3,6¢ 12 mesi postoperator’ il livello di continenza "1" & stato raggitrta rispettivamente dal 77.7%,
86.8%, 91.4% e 94.6% dei pz; il livello di conlinenza "2" dal 20.%, 12.7%, 8.3% ¢ 5%, il livello di con-
tinenza "3" dal 2.1%, 0.5% , 0.3% ¢ 0% cel pz.

DISCUSSICNE:

La prostatectomia racicale laparoscovica extraperizoneale ¢ una teenica che rickiede una lunga cuirva o
apprendimento; i risultati funziona’i ed oncologict sono sovrapponibiii a guclii della tecnica & cien aper-
to.

MESSAGGIO CONCLUSIVG:

Nelia nostra esperienza la prostatectomia radicale laparoscopica extraperitoneale & risultata essere una
tecnica sicura ed affidabile in grado di sostituire come standard la prostatectomia rad cale retropubica




