
Trattamento con vapore acqueo e terapia laser

VESCICA

URETRA

PROSTATA



Tutti i marchi commerciali appartengono ai rispettivi proprietari.

ATTENZIONE: la legge limita la vendita di questi dispositivi esclusivamente ai medici o dietro prescrizione 
medica. Indicazioni, controindicazioni, avvertenze e istruzioni per l’uso sono riportate sulle etichette del 
prodotto fornite con ciascun dispositivo. Queste informazioni possono essere utilizzate esclusivamente nei 
Paesi in cui il prodotto è stato registrato presso le autorità sanitarie competenti.  
Materiale non destinato all’uso in Francia.

URO-655310-AA. Prodotto da Gosling.

© 2019 Boston Scientific Corporation 
o sue affiliate. Tutti i diritti riservati. 
DINURO2408IA

www.bostonscientific.eu

Cos'è il trattamento con vapore acqueo? 
Il trattamento con vapore acqueo utilizza l'energia naturalmente immagazzinata nel vapore acqueo 
e disponibile per alleviare i sintomi associati all'iperplasia prostatica benigna (IPB).

Durante ciascun trattamento di pochi secondi viene rilasciato vapore acqueo sterile in tutto il tessuto 
prostatico interessato. Quando il vapore condensa in acqua, tutta l'energia conservata viene rilasciata, 
facendo morire le cellule.

Con il tempo la reazione di guarigione naturale del corpo rimuove le cellule morte, riducendo 
la prostata. Con la rimozione del tessuto in eccesso, l'uretra si apre, riducendo i sintomi della IPB.

Perché scegliere il trattamento con vapore acqueo?
•	 Non più farmaci per l'IPB e i loro effetti collaterali.1

•	 La maggior parte dei pazienti segnala un miglioramento dei sintomi entro 2 settimane.1

•	 Preserva la funzione erettile e urinaria.1

•	 La maggior parte dei pazienti torna alle normali attività nel giro di pochi giorni.1,*

•	 Nessun impianto permanente.

Che cos'è la terapia laser?
•	 La terapia laser è una procedura che utilizza la tecnologia laser per rimuovere il tessuto prostatico cresciuto 

in eccedenza e ripristinare rapidamente il flusso di urina naturale, spesso entro 24 ore dalla procedura. 
Tuttavia, l'anamnesi, le condizioni di salute e altri fattori possono influenzare il trattamento e la guarigione.

•	 La terapia laser è un'opzione anche se state assumendo anticoagulanti o fluidificanti ematici.2  
Oppure se siete portatori di un impianto di pacemaker, defibrillatore o neurostimolatore.3

Perché scegliere la terapia laser?
•	 La terapia laser offre diversi vantaggi rispetto a un intervento chirurgico tradizionale.4-9

•	 Degenza ospedaliera più breve

•	 Tempo di cateterizzazione più breve

•	 Meno sanguinamento

•	 Guarigione più rapida

Per verificare se il trattamento con vapore acqueo o la terapia laser sono adatti a voi 
consultate il vostro medico.
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* A seconda della situazione clinica e della risposta di guarigione dell'individuo.


