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A próstata é uma glândula produtora de fluidos 
com importância clínica significativa no campo da 
saúde do homem, especialmente, em idosos, pelo 
elevado índice de acometimento oncológico. Há uma 
relação direta entre o envelhecimento e as doenças 
prostáticas, que também gera uma recuperação 
mais lenta e, após procedimentos invasivos neste 
órgão, aumentam as complicações. Objetivo: 
Investigar o acervo científico atual acerca das 
principais complicações relacionadas aos 
procedimentos invasivos da próstata em idosos.

Trata-se de uma revisão integrativa da literatura 
realizada na Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) a 
partir da combinação dos descritores “Idosos” AND 
“Urologia” AND “Próstata”, utilizando os filtros: 
texto completo, no período de 2018- 2023 e como 
assunto principal: complicações pós-operatórias.

2. MATERIAIS E MÉTODOS

Dos 11 artigos encontrados, excluiu-se 1 por fuga 
temática, constituindo um corpus final de 10 artigos. 
Estudos comparativos referem que as maiores taxas 
de sepse, infecção do trato urinário (ITU), 
sangramento e retenção urinária aguda foram 
registradas quando realizadas biópsias guiadas por 
ultrassom transretal (TRUS) em procedimentos de 
biópsia em idosos bem como a incontinência 
urinária que, por possuir condições clínicas e 
urodinâmicas que afetam diretamente o tratamento 
cirúrgico também trazendo estas desvantagens.

Além disso, o surgimento das fístulas retouretrais 
que são altamente destrutivas e os seus sintomas 
se assemelham às complicações que incluem 
cistite, disúria e fecalúria.
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A posição para abordagem cirúrgica também 
pode influenciar na taxa de complicações como a 
incidência de síndrome compartimental aguda em 
membros inferiores na posição de litotomia para 
prostatectomia videolaparoscópica. 

Existem diversos procedimentos envolvendo a 
próstata, desde biópsias até a retirada total do 
órgão e as complicações estão relacionadas 
diretamente à incisão, região de acometimento, 
comorbidades associadas, presença de 
neoplasia, entre outros critérios que geram 
variações na incidência de distúrbios no 
pós-operatório. O surgimento de novas técnicas 
na urologia tem diminuído o aparecimento 
recorrente de complicações.
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