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Introducdo: A incontinéncia urnaria é uma complica-
cao possivel da prostatectomia radical. O Sling Perineal
Masculino (SPM) de ancoragem dssea é uma técnica
cirtrgica minimamente invasiva oferecendo resultados
imediatos. A técnica utilizada inclui ancoragem éssea
com 4 Ancoras e retalho de Pelvicol® sobreposto a rede
de polipropileno.

Avaliamos a eficacia da técnica utilizando dois inquéritos
sintomaticos que apresentam uma alta correlacao clinica
de modo a ter a avaliagdo do doente quanto a melhoria
da sua sintomatologia urinaria. Utilizamos o Internatio-
nal Consultation on Incontinence Questionnaire — Short
Form (ICIQ-SF) e o Patient Global Impression of Impro-
vement (PGI-I).

Pretendemos com esta andlise retrospectiva estabele-
cer o estado actual de satisfacdo dos doentes submeti-
dosao SPM.

Material e Métodos: Foram analisados todos os pro-
cessos clinicos dos doentes submetidos a SPM até final
de Fevereiro de 2007.

Foi enviado por cartaa todos os doentes quatro questio-
narios relativos aos periodos: pré-cirurgia, |° més, 6°
més e 12° més pds-cirurgia com respostas até final de
Margo de 2007. O questionario pré-cirurgia era o ICIQ-
-SF e os questionarios pés-cirurgia eram constituidos
pelo ICIQ-SF e PGI-I.

Foi elaborada uma tabela que incorpora para além dos
“scores” obtidos nos questionarios, dados clinicos rele-
vantes como a idade, terapéuticas prévias e compli-
cacoes pds-operatorias.

Foi realizada a andlise dos dados obtidos considerando
sucesso clinico doentes que se acham “muitissimo” ou
“muito melhor”.

Resultados: servico de Urologia do Hospital Fernando
Fonseca realizou dez cirurgias anti-incontinéncia através
da técnica do SPM com ancoragem éssea tendo reali-
zado a primeira cirurgia em Janeiro de 2005 e a dltima
em Fevereiro de 2007. A idade média dos doentes foi
67,8 anos (58-77). Todos os doentes tinham sido subme-
tidos a Prostatectomia Radical (PR).

Obtivemos nove respostas aos inquéritos enviados das
quais uma foi anulada. Apenas um doente nao teve
qualquer melhoria a situacdo pré-operatoria, todos os
outros se consideram actualmente “pouco melhores”
(4), “muito melhores” (1) ou “muitissimo melhores” (2)
no dltimo més de follow-up obtido.

Verificamos uma taxa de sucesso de 37,5% (3/8). No
entanto, se eliminarmos os dois doentes submetidos a
radioterapia externaadjuvante a taxa é de 50% (3/6).
Conclusao: elos dados obtidos verificamos a aplicagdo
desta técnica a doentes com incontinéncia moderada a
severa o que provavelmente explicara a baixa taxa de
sucesso clinico encontrada. No entanto a existéncia de
87,5% (7 em 8) de doentes que se encontram no mini-
mo “pouco melhores” demonstram a potencialidade da
intervencdao em melhorar a qualidade de vida dos
doentes. Consideramos o uso dos questionarios sinto-
maticos uma ferramenta indispensavel na avaliacao dos
doentes incontinentes de modo a comparar resultados
intra e inter-hospitalares.



