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Introdugao e Objetivo
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Tabela 1. Analise comparativa entre os tempos
de internacéo, irrigacao e endoscopico.

Método

Trata-se de estudo realizado em centro de referéncia em
Minas Gerais, prospectivo, randomizado 1:1, duplo cego.

Um total de 102 pacientes foi selecionado de marco de Grupo Placcbo  Grupo Transamin ora
2022 a fevereiro de 2023; 51 no grupo experimental FERT e
(grupo transamin) e 51 no controle. Apenas dois Escala de Hematiiria

cirurgides estavam envolvidos na realizagdo dos casos. Gl T ke 1 3 om0
O grupo experimental recebeu dose unica de 1g do Graulll 6 13,33 5 10,42

7frequéncia absoluta; * porcentagem; © Teste de Qui-Quadrado.

Acido Tranexamico na indugédo anestésica. O objetivo foi
avaliar possivel impacto na redugdo do sangramento
através de parametros clinicos: necessidade de revisédo
de loja prostatica para hemostasia, tempo de irrigagéo,
escala de hematuria pds-operatoria e tempo de
internagdo. As analises comparativas foram realizadas
através dos testes Mann-Whitney e de Qui-Quadrado.

Tabela 2. Andlise comparativa da escala de
hematuria

Em todas as analises realizadas as diferengas obtidas
foram consideradas estatisticamente significativas
quando o valor de p <0,05.

Resultados

Os grupos foram estatisticamente homogéneos no que diz respeito as variaveis estudadas. IPSS pré-operatério médio foi
de 21,19 no grupo em uso de acido tranexamico e 18,96 no grupo controle (p > 0,05). Peso prostatico médio foi de 101g no
grupo controle e 105g no grupo transamin. O tempo endoscépico médio foi de 124,03 min no grupo placebo e 121,33 min
no grupo transamin (p = 0,69). O tempo médio de internagéo foi de 26,12 horas no grupo controle e de 22,97 horas no
grupo transamin (p = 0,06). O tempo médio de irrigacédo vesical pés-operatéria foi de 17,46 horas no grupo placebo e 15,69
horas no grupo experimental (p = 0,26). A escala de hematuria, avaliada no primeiro dia de pés-operatério, nos dois grupos,
foi predominantemente grau | (56,86% no placebo e 58,82% no transamin, p= 0,90). Ndo houve hematuria grau IV ou V.
Apenas 2 pacientes necessitaram revisdo da loja prostatica para hemostasia, ambos com indicacdo ainda na sala de
recuperagdo anestésica e pertencentes ao grupo transamin (p > 0,05). Nenhum paciente necessitou de transfusédo
sanguinea.

Conclusao

O acido tranexamico € uma medicagao segura e eficaz, no entanto, seu uso nao alterou desfechos e ndo mostrou reduzir
sangramento nos pacientes submetidos a enucleagdo prostatica com Holmium Laser de nossa amostra. Outros trabalhos
sugerem possivel redugdo em taxas de transfusdo sanguinea, no entanto, isso ainda néo foi bem estabelecido, sendo
necessarios mais estudos. O uso do acido tranexamico em pacientes submetidos a HoLEP, até o momento, ndo parece
trazer beneficios.
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