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ΕΠΙΔΗΜΙΟΛΟΓΙΑ

• Συχνότερη ακράτεια στους άνδρες

• Μετά χειρουργείο για ΚΥΠ (TURP ή ανοικτή): 0,5 – 1%

• Μετά ριζική προστατεκτομή: 5 – 48%

• Η πλέον ενοχλητική επιπλοκή

Loughlin KR et al, J Urol 2010
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Σφιγκτηριακή ανεπάρκεια

Μικτού τύπου



ΑΚΡΑΤΕΙΑ ΜΕΤΑ ΠΡΟΣΤΑΤΕΚΤΟΜΗ ΓΙΑ ΚΥΠ

• Υπερλειτουργικός εξωστήρας – μειωμένη διατασιμότητα: 3-60%

• Αμιγής βλάβη σφιγκτήρα: 40-60%

• Ατελής εκτομή

• Ουλώδες στένωμα έξω σφιγκτήρα



Χειρουργικές αρχές…

• Ακριβής οριοθέτηση και 
τήρηση ανατομικών 
οδηγών σημείων






Χειρουργικές αρχές…

• Συνεχής επαναπροσδιορισμός 
της θέσης σε σχέση με τα 
οδηγά σημεία






Χειρουργικές αρχές…

• Σχολαστικός έλεγχος της 
αιμορραγίας

• Προσοχή σε λοβούς που 
εκτείνονται πίσω από το λοφίδιο

• Κατάλληλη επιλογή ασθενών για 
TURP ή ανοικτή προσπέλαση






ΑΚΡΑΤΕΙΑ ΜΕΤΑ ΡΙΖΙΚΗ ΠΡΟΣΤΑΤΕΚΤΟΜΗ

• Η συχνότερη ιατρογενής ουρολογική επιπλοκή (5 – 48%)

• Σημαντική παράμετρος του “trifecta” αποτελέσματος

• Στον πρώτο χρόνο συνυπάρχουν υπερδραστήρια κύστη (77%) και 
μειωμένη ενδοτικότητα (50%)

• Ο κίνδυνος εμφάνισης ακράτειας είναι ανεξάρτητος από την 
εφαρμοσθείσα τεχνική (ανοικτή / λαπαροσκοπική / ρομποτική)

• 6-9% των ασθενών καταλήγουν σε χειρουργική λύση



ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ ΚΙΝΔΥΝΟΥ

• Ηλικία ασθενούς

• ΒΜΙ

• Μέγεθος προστάτη

• Συνοσηρότητα

• Προεγχειρητική δυσλειτουργία εξωστήρα ή σφιγκτήρα

• Χειρουργική εμπειρία 



ΕΞΩ ΣΦΙΓΚΤΗΡΑΣ Ο ΑΓΝΩΣΤΟΣ…..





ΜΟΝΟΠΑΤΙΑ ΣΤΗ ΝΕΥΡΩΣΗ ΤΟΥ ΕΞΩ ΣΦΙΓΚΤΗΡΑ



ΠΙΘΑΝΟΙ ΧΕΙΡΙΣΜΟΙ ΠΟΥ ΠΡΟΚΑΛΟΥΝ ΣΦΙΓΚΤΗΡΙΑΚΗ ΚΑΚΩΣΗ



ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΑ “TIPS” ΓΙΑ ΔΙΑΦΥΛΑΞΗ ΕΓΚΡΑΤΕΙΑΣ

• Επαρκές μήκος ουρηθρικού κολοβώματος

• Επιμελής παρασκευή και ανακατασκευή 
κυστικού αυχένα

• Διατήρηση αγγειονευρωδών δεματίων

• Αποφυγή εκτεταμένων παρασκευών



ΔΙΑΓΝΩΣΤΙΚΗ ΔΙΕΡΕΥΝΗΣΗ: ΟΧΙ ΠΡΙΝ 6-12 ΜΗΝΕΣ

• Ιστορικό – ερωτηματολόγια – pad test

• Ημερολόγιο ούρησης

• Καλλιέργεια ούρων

• PVR

• Ουρηθροκυστεοσκόπηση

• Ουροδυναμικός έλεγχος

ΑΡΧΙΚΗ

ΕΞΕΙΔΙΚΕΥΜΕΝΗ



EAU GUIDELINES 2018



EAU GUIDELINES 2018



ΣΥΝΤΗΡΗΤΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ

• ΜΗ ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΗ

Προσαρμογή συνηθειών και τρόπου ζωής

Βοηθήματα ακράτειας (πεολαβίδες, 
κάλυπτρα, καθετήρες, πάνες)

Ασκήσεις πυελικού εδάφους (PFMT)



ΣΥΝΤΗΡΗΤΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ

• ΦΑΡΜΑΚΕΥΤΙΚΗ

αντιχολινεργικά, β-3 αγωνιστές

duloxetine



ΧΕΙΡΟΥΡΓΙΚΗ ΘΕΡΑΠΕΙΑ

• Περιουρηθρικές εγχύσεις ογκωτικών παραγόντων (bulking agents)

• Ανδρικές ταινίες ακράτειας (slings)

σταθερά

 ρυθμιζόμενα 

• Συσκευές συμπίεσης ουρήθρας 

 κυκλοτερούς συμπίεσης: τεχνητός σφιγκτήρας

μη κυκλοτερούς συμπίεσης: ρυθμιζόμενα μπαλόνια συμπίεσης ουρήθρας (ProAct)



ΕΓΧΥΣΗ ΟΓΚΩΤΙΚΩΝ ΠΑΡΑΓΟΝΤΩΝ

• Collagen, silicone, Teflon, λίπος
• Βραχυπρόθεσμα αποτελέσματα
• Ανάγκη επαναληπτικών εγχύσεων
• Μετανάστευση, φλεγμονή, “frozen urethra”
• Πρώιμη αποτυχία 50% - αποτελεσματικότητα στα 2 έτη 16%.....
• Η αποτυχής εφαρμογή ΔΕΝ επηρεάζει την τοποθέτηση AUS



ΑΝΔΡΙΚΕΣ ΤΑΙΝΙΕΣ ΑΚΡΑΤΕΙΑΣ (MALE SLINGS) 

• Σταθερά sling

με συμπίεση της ουρήθρας (Invance, I-stop, TOMS, Virtue)

με διόρθωση της γωνίας της βολβικής ουρήθρας (AdVance) ΟΧΙ μετά TURP

• Ρυθμιζόμενα sling (Reemex, Argus, ATOMS)



ADVANCE MAIL SLING (AMS)



ADVANCE PRE-OP TEST








TO SLING OR NO TO SLING?

• Μικρή ως μέτρια ακράτεια από προσπάθεια

• Εγκράτεια κατά την έγερση από καθιστή σε όρθια θέση

• Αποτελεσματικότητα 58%

• Αυτόματη ούρηση χωρίς επιπλέον χειρισμούς

• Άμεση αξιολόγηση αποτελέσματος

• Προηγηθείσα ακτινοθεραπεία αποτελεί σχετική αντένδειξη

• ΟΧΙ σε πλήρη ακράτεια

• ΟΧΙ χωρίς ουρηθροσκόπηση 



ΣΥΣΚΕΥΕΣ ΟΥΡΗΘΡΙΚΗΣ ΣΥΜΠΙΕΣΗΣ

• ProAct system 
βελτίωση ακράτειας ως 33% pad free

Μ.Ο. ρυθμίσεων 3-6

4-7 ml στο μπαλόνι

Επιπλοκές: λοίμωξη, κάκωση ουρήθρας/κύστης

Hubner et al. BJU Int 2005 
Crivellaro et al. Int J Urol 2008



ΣΥΣΚΕΥΕΣ ΟΥΡΗΘΡΙΚΗΣ ΣΥΜΠΙΕΣΗΣ - AUS

• Τεχνητός σφιγκτήρας AUS
Θεραπεία εκλογής σε μέτρια και μεγάλη ακράτεια

Μονόδρομος μετά αποτυχία sling

Ακτινοθεραπεία ΔΕΝ αποτελεί αντένδειξη

 Υψηλά ποσοστά αποτελεσματικότητας (ως 79%) και 
ικανοποίησης των ασθενών (ως 90%)

Απαιτεί από τον ασθενή καλό νοητικό επίπεδο και δεξιότητα 
στα χέρια 

 Υψηλό ποσοστό επανεπέμβασης (26%) λόγω λοίμωξης, 
διάβρωσης ή ατροφίας ουρήθρας, μηχανικής βλάβης

Μετά τοποθέτηση AUS επιπλέον ενδοσκοπικοί χειρισμοί 
περιορίζονται

AMS 800 



• 623 pts

• 12 αξιολογήσιμες μελέτες – 3 μόνο 
προοπτικές

• Πτωχή ποιότητα μελετών – ανάγκη 
επαναξιολόγησης δεδομένων



• 892 pts (766 RP – 126 TURP)

• Αποτελεσματικότητα 58% - επανεπέμβαση 31%

• Προηγηθείσα ακτινοθεραπεία δε μεταβάλλει σημαντικά τα ποσοστά επανεπέμβασης

• Προηγούμενη επέμβαση (sling) επιδρά αρνητικά στην αποτελεσματικότητα όχι όμως στην 
ανάγκη επανεπέμβασης

• Εξειδικευμένα κέντρα με μεγάλο όγκο ασθενών έχουν χαμηλότερα ποσοστά επανεπέμβασης



AUS – EAU GUIDELINES









Ε υ χ α ρ ι σ τ ώ   γ ι α   τ η ν   π ρ ο σ ο χ ή   σ α ς  !!!
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