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RESUMO

OBJETIVO: Avaliar achados em exames ultrassonograficos de prostata.

METODOS: Anélise de 737 laudos de exames de ultrassom transrretal contidos no banco de dados de uma clinica particular, em
Goiania-GO.

RESULTADOS: 31,88% dos pacientes apresentavam préstata, vesiculas seminais e bexiga normais, sendo a média de idade desses
pacientesigual a 56,58 anos. Prostatas apresentando volume discretamente ou visivelmente aumentado, sem nenhum outro tipo de in-
tercorréncia, constituiram achado em 23,47% dos laudos de homens com idade média de 59,18 anos. Préstatas de volume aumentado
com calcificacdo central representaram 8,81% dos achados numa média de idade de 57,16 anos. Presenca de nédulos e evidéncias que
sugerem adenoma prostatico foi verificada em 7,3% dos exames, sendo que a média de idade para esse percentual é de 69,10anos. 1,89%
dos pacientes, com média de idade de 59,22 anos, apresentaram hipertrofia prostatica benigna.

CONCLUSAO: A relacdo entre idade e achados ultrassonograficos que indicam risco de cancer de prdstata, mostrou-se evidente e
diretamente proporcional,comprovando o quealiteratura descreve. Apesardisso,aidade ndo constituiu fator exclusivo na determinacéo
desserisco, uma vez que pacientes com menos de 50 anos apresentaram achados dignos de atencao clinica. Fica clara a necessidade de
investigaramultifatoriedade queregeaetiopatogénesedasalteragdes prostéticas, permitindoassimque,associadaaodiagndstico precoce,
possibilitado pela ultrassonografiatransrretal de préstata, possamos evoluirainda mais naaplicacdo terapéutica, evitando que o paciente
sofra intercorréncias, como infertilidade, disfuncdo miccional e doenca metastatica.
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ABSTRACT

OBJECTIVE: Evaluate findings at prostate ultra-sound exams.

METHODS: 737 results of transrretal ultrasound exams of patients with a range of age starting at 21 and ending at 83 years old has
been analyzed from the data bank of a particular clinic, at Goiania-GO.

RESULTS: It was evidenced that 31.88% of the patients had presented prostate, seminal vesicles and bladder normal, and the average
of age of these patients it was 56,58 years. Prostates presenting volume discrete or visibly increased, without any other alteration, had
been foundin 23,47% of the findings of men with average age of 59,18 years. Presence of nodules and evidences that suggest prostate
adenoma had been verifiedin 7,3% of the examinations, and the average of age for this percentage is of 69,10 years. 1.89% of the patients,
with age average of 59,22 years, had presented benign prostate hypertrophy.

CONCLUSION: The relation between age and ultrasound’s findings that indicates risk of prostate cancer, revealed evident and
directly proportional, proving what literature describes. Although this, the age did not constitute exclusive factor in the determination
of this risk, because patients less than 50 years old had been presented findings that deserve clinical attention. It's clear the necessity of
investigating the multifactor cause of the prostatic alterations, allowing us to use efficient therapeutical methods that, allied with preco-
cious diagnosis, made possible by exams as the transrretal ultrasound, can avoid risks for patient, like infertility, urinary incontinence or
metastatic disease.

KEY-WORDS: prostate, ultrasound, transrretal, age, infertility.
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INTRODUCAO

A prostata é um érgao fibromuscular que se situa imediata-
menteinferiorabexiga.Possuipesoaproximadode 20ge contém
auretra prostatica. A préstata é sustentada anteriormente pelo
ligamento puboprostatico e inferiormente pelo diafragma uro-
genital.Osductosejaculatériossaemdaparteposteriordaprdstata
atravessando o verumontano, um monte nointerior da préstata.
A glandula possui uma zona periférica, uma zona central e uma
zonadetransicdo;umsegmentoanterior;eumazonaesfincteriana
pré-prostatica. Desenvolve-se hiperplasia benigna da prostataa
partir das glandulas periuretrais no local dos lobos mediano ou
lateral, enquanto o lobo posterior é propenso aformacéo cance-
rosa.A prostataéseparadadoretopelasduascamadasdefasciade
Denovillier, rudimentos serosos dabolsade Douglas, queantes se
estendiam ao diafragma urogenital’.

A compreenséo dessa glandula e o reconhecimento de sua
importancia clinica sdo essenciais na pratica médica. Asintercor-
réncias clinicas que podem comprometer a saide do homem
decorrentesdeestados patoldgicos da préstatasao cadavezmais
estudadas?’, porisso técnicas que permitem detectar alteracdes
da glandula prostatica em estagio inicial sdo muito valorizadas
pelos profissionais da saude®'" no intuito de que se possa fazer
intervencaoterapéuticaimediata, casoalgumaalteracdo sejade-
tectada. Nesse sentido, o ultrassom transrretal tem-se mostrado
de grande valor.

O cancer de prostata é a neoplasia ndo-cutanea mais comum
emhomens.Os principaisfatores deriscosaoidade (homenscom
mais de 55 anos) e histdria familiar.

O primeiro estudo ultrassonogréfico para a deteccdo do
cancer prostatico foi realizado por Cooner e outros em 199012.
O principal valor do ultrassom transrretal (USTR) consiste em
visualizar com maior clareza a glandulaem homens de alto risco
decontrairaenfermidade. Tambémtemmuitautilidade paraguiar
biépsias até as zonas suspeitas e para conhecer a extensao local
do cancer de proéstata’.

A USTR é um meio diagndstico ndo-invasivo, facil de realizar
edealtovalor preditivo positivo, além de elevada sensibilidade™.
Dai sua indicacdo em casos suspeitos de alteracao prostatica.

MATERIAIS E METODOS

Este artigo tem como objetivo principal avaliar os achados
ecograficos noexamede ultrassom prostatico,agrupando-osem
comunseachadosndo-convencionais,bemcomoarelagaoentre
a idade do paciente e disfuncdo prostatica a ela referente,

Paraexecucdodesteestudoretrospectivo,foramcoletados737
laudos de exames de ultrassonografia da préstata realizados em
uma clinica particular, localizada na cidade de Goiania, entre o
periodo de primeiro de janeiro de 1997 a 20 de maio de 2007.0
programa Excel, versao 9.0, foi utilizado para os calculos relativos
a interpretacao estatistica, montagem de tabelas e graficos.

RESULTADOS
Os quatro achados mais comuns nos laudos estudados
foram:

ACHADOS MAIS COMUNS NA ULTRASSONOGRAFIA PROSTATICA

Exameecograficocompativelcomproéstata, vesiculasseminais,
e bexiga normais — 237 pacientes, equivalendo a 31,88% dos
laudos; A média de idade para esses achados foi de 56,58 anos;

Préstata aumentada de volume — 177 pacientes, 24% dos
casos; com uma média de idade de 60,71 anos;

Préstata aumentada de volume apresentando calcificacdo
central — 65 pacientes, 8,81% dos casos; média de idade de
57,65 anos;

Presenca de nédulos encaminhados para bidépsia — 52 pa-
cientes, 7,05% dos laudos. Média de idade de 69,10 anos.

Aintercorrelacdo entre esses dados pode ser melhor visual-
izada na tabela 1.

ACHADO FREQUENCIA MEDIA DE IDADE
(EM ANOS)

Exame ecografico
compativel com prostata, ;
vesiculas seminais e 31.88% 56,58
bexiga normais
Prostata aumentada de 24% 59,18
volume
Prostata aumentada de i
volume apresentando S Sis
calcificagdo central
Presenca de nddulos ou 7.05% 69.1

L o £}

evidéncias que sugerem

TABELA 1 - Relagao dos quatro achados mais comuns no
periodo de 1999 a 2007, sua frequéncia e a média de idade dos
sujeitos em que foram detectados.

DISCUSSAO

A relacédo entre idade e risco de cancer de prdéstata
(analisado através de achados do exame ultrassonogra-
fico) mostrou-se evidente e diretamente proporcional,
comprovando o que a literatura descreve. Ao analisarmos
os dados de pacientes entre 21 e 83 anos, observamos ser
mais comum o aparecimento de nédulos e evidéncias
gue sugerem adenoma prostaticoem homens com idade
superior a sessenta anos, o que sugere que, a medida que
o homem vai envelhecendo, a incidéncia do cancer de
prostatavaiaumentando. Apesar disso,aidade nao consti-
tuiu fatorexclusivo na determinacao desserisco, hajavista
que pacientes comidade inferiora 50 anos apresentaram
achados dignos de atencéo clinica.

Ficaevidente a necessidade de investigar a multifatoriedade
queregeaetiopatogénese dasalteragdes prostaticas, permitindo
assim que, associada ao diagndstico precoce, possibilitado por
procedimentos como o exame no qual se sustenta este estudo
(ultrassonografia transrretal de préstata), possamos evoluir cada
vez mais na aplicacdo terapéutica, evitando que o paciente
sofra intercorréncias como infertilidade, incontinéncia urinaria
e doenca metastatica.
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CONCLUSAO

Arelacdo entre idade e achados ultrassonograficos que indicam
risco de cancer de préstata, mostrou-se evidente e diretamente
proporcional, comprovando o que a literatura descreve. Apesar
disso,aidadenaoconstituiufatorexclusivonadeterminacaodesse
risco,umavezque pacientescommenosde50anosapresentaram
achados dignos de atencao clinica. Fica clara a necessidade de
investigaramultifatoriedade queregeaetiopatogénesedasalter-
acoes prostaticas, permitindoassimque,associadaaodiagndstico
precoce, possibilitado pelaultrassonografiatransrretaldeprostata,
possamos evoluir ainda mais na aplicacdo terapéutica, evitando
gueopacientesofraintercorréncias,comoinfertilidade, disfuncao
miccional e doenc¢a metastatica.
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