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Prostata Arterien
Embolisation - PAE
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Prostataembolisation:
Wie funktioniert das?

Der Eingriff dauert etwa zwei Stunden und wird in ortlicher Betau-
bung im Angiographieraum durchgefiihrt. Uber einen knapp 2mm
groBen Einstich in der Leiste wird ein Katheter eingebracht und in
die Prostataarterie vorgefiihrt. Der Eingriff ist fir den Patienten
schmerzfrei. Uber den Katheter werden dann winzige Kiigelchen
eingebracht um den Blutfluss zur Prostata zu stoppen. Dies fiihrt
dazu, dass die Prostata kleiner wird.

Die Kigelchen (PVA) sind biologisch gut vertraglich und I16sen keine
Allergien oder Entziindungen aus. Mittels unserer hochmodernen
3D-Angiographieanlage kann der Eingriff sicher und mit vergleichs-
weise niedriger Strahlenexposition durchgefiihrt werden.

Abb. 1:

Mikrokatheter, der zur Embolisation
in die Prostataarterie vorgefiihrt wird
(Durchmesser 0,7 - 0,9 mm)

Abb. 2:
— Embolisat (rot geférbt)

Fur wen kommt die PAE
in Frage?

Patienten mit Beschwerden beim Wasserlassen aufgrund einer ver-
groBerten Prostata, bei denen eine medikamentdse Therapie den
erwinschten Effekt nicht erzielt. Nicht geeignet ist das Verfahren
fur Patienten mit Prostatakarzinom, groBen Blasendivertikeln oder
gestauten Nieren. Die Kosten fiir die PAE werden von der Kranken-
kasse ibernommen.

Wie lange muss ich
im Krankenhaus bleiben?

Patienten werden am Tag der Embolisation stationar in der Urologie
aufgenommen. Nach dem Eingriff haben Sie fiir 4 Stunden Bett-
ruhe. Am Tag nach der Embolisation erfolgen die klinischen Kont-
rollen, bei Bedarf eine gezielte Schmerztherapie. Am zweiten Tag
nach der Intervention wird der Blasenkatheter entfernt und die
Abschlussuntersuchungen durchgefihrt.

Gibt es Nebenwirkungen?

Wie bei allen Therapiearten konnen auch bei der PAE Nebenwir-
kungen auftreten, allerdings sind diese selten. Es kann nach der
Embolisation zu voriibergehenden Missempfindungen beim Was-
serlassen kommen. Komplikationen wie Inkontinenz, Harnréhren-
strikturen, Ejakulationsstérungen werden deutlich seltener beob-
achtet als bei den operativen Verfahren*. Da die Prostata nach der
Embolisation kurzfristig nochmal anschwellen kann, verbleibt der
Blasenkatheter fir 2 Tage.

* Comparison of prostatic artery embolisation (PAE) versus transurethral resection

of the prostate (TURP) for benign prostatic hyperplasia: randomised, open label,
non-inferiority trial. Abt D, et al.. BMJ. 2018

Vorbereitungen?

Ja, Sie stellen sich in unserer gemeinsamen Sprechstunde vor
(Urologie/Radiologie). Hier erhalten Sie ausfiihrliche Informatio-
nen Uber die verschiedenen Therapiemdoglichkeiten, deren Risiken
und Erfolgsaussichten. Es werden verschiedene medizinische Tests
durchgefiihrt um die Symptome zu objektivieren und mogliche Kon-
traindikationen auszuschlieBen. Fall Sie sich fiir die PAE entschei-
den, wird zur Planung des Eingriffs ein CT oder MRT angefertigt.



