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Impact on the Quality of Health of Elderly People with Benign Prostate Hyperplasia
Impacto en la Calidad de Salud de las Personas Mayores con Hiperplasia Benigna de Préstata

RESUMO

Objetivo: Identificar o impacto da hiperplasia benigna prostatica em idosos submetidos a cirurgia num hospital publico do
Parana. Método: Estudo quantitativo, descritivo e transversal, realizado num hospital de referéncia para a saude de adultos e
idosos, localizado em Curitiba - Parana, realizado com 57 homens diagnosticados com hiperplasia benigna prostatica atendidos
no ambulatério de urologia. A pesquisa abrangeu quatro instrumentos de coleta de dados: o sociodemografico e clinico, o
International Prostate Symptom Score, o Questiondrio de impacto da incontinéncia urinaria e o Inventario de Angustia Urogenital.
Resultados: Antes da cirurgia, a maioria dos pacientes apresentou sintomas prostaticos moderados (52,6%). Quanto a incontinéncia
urindria, predominou impacto leve (35,1%), enquanto no inventario de angustia urogenital prevaleceram sintomas moderados
(50,9%). Conclusdo: O comprometimento da funcionalidade e a saude global do idoso, reforca a necessidade de cuidados
multiprofissionais, humanizados e com uma pratica baseada em evidéncias.

DESCRITORES: Hiperplasia prostatica benigna; Qualidade de vida; Urologia; Obstrucao prostatica benigna.

ABSTRACT

Objective: To identify the impact of benign prostatic hyperplasia in elderly patients undergoing surgery in a public hospital in
Parana. Method: A quantitative, descriptive, cross-sectional study conducted in a referral hospital for adult and elderly health,
located in Curitiba - Parand, involving 57 men diagnosed with benign prostatic hyperplasia treated at the urology outpatient
clinic. Four data collection instruments were used: the sociodemographic and clinical questionnaire, the International Prostate
Symptom Score, the Urinary Incontinence Impact Questionnaire, and the Urogenital Distress Inventory. Results: Before surgery,
most patients presented with moderate prostatic symptoms (52.6%). Regarding urinary incontinence, mild impact predominated
(35.1%), while in the urogenital distress inventory, moderate symptoms were prevalent (50.9%). Conclusion: The impairment of
functionality and the overall health of the elderly reinforces the need for multiprofessional, humanized, and evidence-based care.
DESCRIPTORS: Benign prostatic hyperplasia; Quality of life; Urology; Benign prostatic obstruction.

RESUMEN

Objetivo: Identificar el impacto de la hiperplasia prostatica benigna en adultos mayores sometidos a cirugia en un hospital publico
de Parana. Método: Estudio cuantitativo, descriptivo y transversal, realizado en un hospital de referencia para la salud de adultos
y ancianos, ubicado en Curitiba - Parana, con 57 hombres diagnosticados con hiperplasia prostatica benigna atendidos en el
ambulatorio de urologfa. La investigacion incluyé cuatro instrumentos de recoleccién de datos: el cuestionario sociodemografico y
clinico, el International Prostate Symptom Score, el Cuestionario de Impacto de la Incontinencia Urinaria y el Inventario de Malestar
Urogenital. Resultados: Antes de la cirugia, la mayoria de los pacientes presentd sintomas prostaticos moderados (52,6%). En
cuanto a la incontinencia urinaria, predominé el impacto leve (35,1%), mientras que en el inventario de malestar urogenital
prevalecieron los sintomas moderados (50,9%). Conclusién: El compromiso de la funcionalidad y la salud global del adulto mayor
refuerza la necesidad de cuidados multiprofesionales, humanizados y con una practica basada en evidencias.

DESCRIPTORES: Hiperplasia prostatica benigna; Calidad de vida; Urologia; Obstruccion prostatica benigna.
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INTRODUCCION

a hiperplasia prostitica benigna

(HPB) es un problema de salud que

afecta principalmente a los hombres
de edad avanzada, con diversos grados
de deterioro de la salud®. Se trata de una
afeccién benigna que provoca el agranda-
miento de la glandula prostatica debido al
proceso de envejecimiento y a los cam-
bios hormonales, que se intensifica cada
afo y requiere un enfoque sistematico de
la atencién primaria de salud en el trata-




miento de estos pacientes?.

Aunque no es una afeccién que
ponga en peligro la vida, puede causar
complicaciones graves, como retencién
urinaria, insuficiencia renal obstructiva,
infecciones recurrentes del tracto urina-
rio, formacién de célculos en la vejiga y
obstruccion del tracto urinario®?, eyacu-
lacion dolorosa, disfuncion eréctil, tras-
tornos eyaculatorios y disminucion de la
libido, lo que afecta negativamente a la
calidad de vida®®. Aunque los sintomas
pueden desaparecer espontdneamente y
su progresion es generalmente lenta, los
factores de riesgo para desarrollar la en-
fermedad incluyen la edad avanzada, los
antecedentes familiares y el origen étnico,
siendo los hombres de ascendencia africa-
na mas propensos a desarrollarla”.

La incidencia afecta a unos 79 millo-
nes de hombres en todo el mundo, con
el mayor niimero de casos prevalentes en
China, India y Estados Unidos, debido
a multiples causas y al aumento de tres
factores principales: el crecimiento de la
poblacion (94,93 %), los cambios epide-
miolégicos (3,45 %) y el envejecimiento
(1,62 %)“. La prevalencia de los casos de
HBP estd directamente relacionada con el
aumento de la esperanza de vida de la po-
blacién, lo que plantea varios problemas
relacionados con la salud?. Entre 2016 y
2020, el Departamento de Informatica del
Sistema Unico de Salud registré un total
de 89 882 hospitalizaciones por HBP en
el grupo de edad superior a 30 anos en
Brasil, lo que afecta a alrededor del 50 %
de los hombres mayores de 50 afios vy al
90 % de los hombres en su octava década
de vida ®?.

Existen varios tratamientos para la
HBP, incluidas intervenciones no invasi-
vas: se ha demostrado que los cambios en
el estilo de vida y las terapias farmacol6gi-
cas son eficaces para mejorar los sintomas
urinarios y la calidad de vida de los pa-
cientes con HBP leve a moderada®. Para
los casos mas graves, se ha demostrado
que las técnicas quirdrgicas, como la tera-
pia con laser y la enucleacién de la pros-
tata, son eficaces para reducir el tamafo
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de la prostata y mejorar el flujo urinario.

La planificacién de los cuidados debe
correr a cargo de un equipo sanitario
multidisciplinar que desempefia un papel
crucial en la creacion de estrategias de in-
tervencion y prevencién, contribuyendo a
la planificacién de acciones destinadas a
promover la salud de los hombres®. Es
esencial adoptar enfoques personalizados
para el tratamiento de los sintomas de la
HBP. Los avances en la comprensién de
la fisiopatologia y el desarrollo de nuevas
terapias ofrecen una amplia gama de op-
ciones de tratamiento, enfoques terapéuti-
cos y formas de tratar a cada paciente de
manera integral®.

Es fundamental destacar la importan-
cia del papel de la enfermera en la toma
de decisiones relativas al cuidado de los
pacientes con HBP, de forma proactiva en
el tratamiento y la rehabilitacién de estos
pacientes, llevada a cabo en consultas de
enfermeria con énfasis en la atencién pri-
maria, que abarca la prevencion, la pro-
mocion, la deteccion precoz de enferme-
dades y la atencion' V. En este contexto,
es necesario identificar el impacto de la
hiperplasia prostatica benigna en los hom-
bres de edad avanzada que se someten a
cirugia en un hospital publico de Parana.

METODOLOGIA

Se realiz6 un estudio cuantitativo,
descriptivo y longitudinal en un hospital
de referencia para la atencién de adultos
y ancianos ubicado en Curitiba, Parand. El
hospital atiende exclusivamente a pacien-
tes del Sistema Unico de Salud (SUS), de-
rivados por la atencién primaria de salud
y la Red de Atencién Urgente y de Emer-
gencia, bajo la regulacién de la Secretaria
Municipal de Salud.

La muestra de conveniencia se deter-
mind a partir de los pacientes con HBP
atendidos en la consulta externa de uro-
logia, mayores de 40 afios, con un vo-
lumen prostatico superior a 40 gramos
descrito en los exdmenes radioldgicos,
con sintomas del tracto urinario inferior
y que solicitaban tratamiento quirdrgico.
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Se excluyo a los pacientes que se habian
sometido a tratamiento quirdrgico de la
glandula prostdtica en los Gltimos cinco
afios, tenian un informe radiolégico de
enfermedad oncolégica del sistema urina-
rio o presentaban deterioro cognitivo para
responder a las preguntas.

Los entrevistados respondieron a cua-
tro instrumentos. El primer instrumento es
sociodemografico y clinico, y contiene
variables relacionadas con la identifica-
cion del participante, el historial clinico
y los antecedentes de enfermedad prosta-
tica. El segundo instrumento es la Escala
Internacional de Sintomas Prostaticos, que
se utiliza para analizar el impacto de la
glandula prostatica en la rutina diaria del
participante, determinar la mejor opcién
de tratamiento y controlar el estado clini-
co. Utiliza siete preguntas medidas en una
escala de Likert, siendo cero la mejor ca-
lidad y cinco la peor calidad del sintoma
evaluado en la pregunta.

El tercer instrumento es el cuestiona-
rio de impacto de la incontinencia urina-
ria. La versién abreviada contiene siete
items y se refiere a aspectos de la vida que
pueden verse influidos o alterados por la
incontinencia urinaria. La puntuacién to-
tal se obtiene sumando las puntuaciones
de las preguntas tres, cuatro y cinco, con
valores que van de cero a 21, consideran-
do que cuanto mayor es la puntuacion,
peor es la calidad de vida. Asi, el impacto
en la calidad de vida se clasifica segtn la
puntuacién: sin impacto (cero puntos);
impacto leve (de uno a tres puntos); im-
pacto moderado (de cuatro a seis puntos);
impacto grave (de siete a nueve puntos);
e impacto muy grave (10 o mas puntos).

El cuarto instrumento es el Inventario
de Malestar Urogenital, un cuestionario
de seis preguntas que evalGa la discapa-
cidad relacionada con los sintomas de
la incontinencia urinaria. El inventario
ha sido adaptado y validado para la po-
blacién brasilefia y es especifico para los
sintomas asociados con la disfuncién del
tracto urinario inferior, combinando infor-
macion sobre los sintomas irritativos, de
estrés y obstructivos/molestos. Su puntua-
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cion tiene seis preguntas divididas en tres
subescalas: sintomas urinarios relaciona-
dos con la urgencia (preguntas 1y 2), el
esfuerzo (preguntas 3 y 4) y la dificultad
para vaciar la vejiga (preguntas 5 y 6). Este
cuestionario tiene una puntuacién maxi-
ma de 18 puntos, y cuanto mayor es la
puntuacién, mds graves son los sintomas
notificados [18]. Las puntuaciones de
hasta 6 se consideraron como pacientes
con sintomas leves, a partir de 7 puntos
con sintomas moderados y a partir de 13
puntos, pacientes con sintomas urinarios
graves 9.
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Las entrevistas se realizaron el dia
anterior a la intervencién quirdrgica, con
una duracién media de 35 minutos. Los
datos se introdujeron en el programa Sta-
tistical Package for the Social Sciences,
con frecuencias absolutas y relativas de
las variables del instrumento. La partici-
pacién en el estudio fue voluntaria y se
formalizé mediante la firma del formula-
rio de consentimiento libre e informado.
Este estudio fue aprobado por el Comité
de Ftica en Investigacién de la Secretarfa
Municipal de Salud con el dictamen nu-
mero 6.592.211.

RESULTADOS

Cincuenta y siete hombres diagnosti-
cados con HBP participaron en el estudio
entre el 6 de junio y el 26 de octubre de
2024. La tabla 01 muestra la prevalencia
de hombres casados (n = 44; 77,2 %),
hombres blancos (n = 53; 93 %), hombres
con estudios secundarios (n = 20; 35,1 %),
hombres sin comorbilidades (n = 24; 42,1
%); sin antecedentes de tabaquismo (n =
38; 66,7 %); sin antecedentes de alcoholis-
mo (n=44;77,2 %);y sexualmente activos
(31; 54,4 %) entre los pacientes analizados.

TABLA 1 - PERFIL SOCIAL Y CLINICO DE LOS PACIENTES CON HBP

Estado civil

Raza/Color

Nivel educativo

Comorbilidades

Antecedentes de alcoholismo

Actividad sexual

Atividade sexual

Fuente: Los autores (2025)
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Caracteristicas sociales y clinicas n %
Casado 44 77,2
Divorciado 6 10,5
Soltero 4 7
Viudo/a 3 53
Blanca 53 93
Marrén 1 1,8
Negro 3 53
Graduado de secundaria 20 35,1
Educacion secundaria incompleta 5 8,8
Educacion primaria completa 10 17,5
Educacion primaria incompleta 16 28,1
Educacion superior completa 4 7
Educacion superior incompleta 2 3,5
Sindrome de inmunodeficiencia adquirida 1 1,8
Diabetes 2 3,5
Diabetes mellitus asociada a hipertension arterial 16 28,1
Hipertension arterial 12 211
Hipertension arterial asociada a depresion 1 1,8
Hernia discal inguinal 1 1,8
No 24 42,1
Exfumador 10 17,5
Fumador 9 15,8
No 38 66,7
No 44 71,2
Ex alcohdlico 5 88
Si 8 14
Activa 31 54,4
No activa 26 45,6
Total 57 100

DOI: https:/doi.org/10.36489/nursing.2025v30i328p11504-11521 @ ®
Todo o conteiido desse periddico, exceto onde esta identificado, esta licenciado sob uma Licenca Cre=ative Commons



Segun la tabla 2, en lo que respecta
a los sintomas prostaticos, la mayoria de
los pacientes antes de la cirugfa conside-
raban que sus sintomas eran moderados (n
=30; 52,6 %). Sin embargo, en el analisis
cualitativo de los cuestionarios comple-
tados, destacé la pregunta «en el Gltimo
mes, ;cuantas veces tuvo un flujo urinario
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débil?», destac, con 21 (12 %) pacientes
que respondieron «casi siempre», y la pre-
gunta «en el dltimo mes, jcudntas veces
tuvo que volver a orinar en las dos horas
siguientes a haber orinado?», con 17 (9,69
%) pacientes que respondieron que apro-
ximadamente la mitad de las veces.

TABLA 2 - Puntuacion internacional de sintomas prostaticos

Gravedad de los sintomas
Sintomas graves
Sintomas moderados
Sintomas leves

Total

Fuente: Los autores (2025)

La tabla 3 sobre el impacto de la incon-
tinencia urinaria antes de la cirugia destaca
que la mayoria de los pacientes consideran
que el impacto es leve (n = 20; 35,1 %). Sin

n %
23 40,4
30

4
57 52,6

embargo, en el analisis cualitativo de los
cuestionarios completados, se observé que
la pregunta «;Su participacién en activida-
des sociales fuera de su hogar?» obtuvo la
puntuacién mds alta (n = 22; 38,6 %).

TABLA 3 - Cuestionario sobre el impacto de la incontinencia urinaria

Impacto de la incontinencia
Sin impacto
Impacto leve

Impacto moderado
Impacto grave

Total
Fuente: Los autores (2025)

En cuanto a la tabla 4 sobre el inventa-
rio de molestias urogenitales, la respuesta

N %

15 26,3
20 35,1
13 22,8
9 15,8
57 100

mads frecuente fue sintomas moderados (n
=29; 50,9 %).

TABLA 4 - Puntuacion del inventario de molestias urogenitales

Nivel de sintomas
Sintomas leves
Sintomas moderados
Sintomas graves

Total

Fuente: Los autores (2025)

@ ® DOI: https:/doi.org/10.36489/nursing.2025v30i328p11504-11521
Todo o contelido desse periddico, exceto onde esta identificado, esta licenciado sob uma Licenca Creative Commons

n %

19 333
29 50,9
9 15,8
57 100
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DISCUSION

La investigacién sobre la calidad de
vida de los pacientes ancianos con HBP
antes de la prostatectomia quirdrgica tie-
ne un gran impacto en la atencién presta-
da por los servicios de salud, ya que las
caracteristicas de la poblacién coinciden
con los datos del perfil sociodemogrfi-
co del estado de Parand, donde el 64,6
% de la poblacién masculina es blanca,
lo que puede influir en el diagnéstico, el
tratamiento y la prevencién de complica-
ciones 1213,

Los factores sociales, como los niveles
educativos y econémicos, tienen una in-
fluencia significativa tanto en la inciden-
cia de la HBP como en la adherencia y
la continuidad del tratamiento, que estan
directamente relacionados con el grado
de vulnerabilidad socioeconémica de
las personas!®. Cabe sefalar que la dis-
paridad en los ingresos per capita entre
blancos y negros puede imposibilitar el
inicio, la adherencia y la finalizacién del
tratamiento, ya que la disparidad se ob-
servé en el estudio realizado en la regién
sudeste, que cuenta con recursos tecnolé-
gicos y hospitalarios superiores en com-
paracién con otras regiones brasilefas, y
destaca que los individuos negros tienen
los salarios mas bajos entre los diferentes
grupos étnicos, ademas de que el costo de
los medicamentos es incompatible con el
salario medio de la mayoria de la pobla-
cion brasilena®.

Uno de los factores que afectan ne-
gativamente a la calidad de vida es la
combinacién de comorbilidades como la
diabetes mellitus y la obesidad, a menu-
do presentes en pacientes con HBP, tal y
como se presenta en el analisis aleatorio
de dos muestras, con limitaciones meto-
dolégicas para dilucidar una asociacién
causal entre estas condiciones clinicas y
la aparicion de la HBP!".

En el estado de Maranhao, el estudio
sobre hipertension arterial la detecté en el
73,7 % de los pacientes con HBP, lo que
indica una relacién directa con el empeo-
ramiento de los sintomas urinarios con
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el aumento del volumen prostatico, asf
como una relacién con las condiciones
socioeconémicas y el estilo de vida®. A
Una caracteristica de los estudios sobre la
calidad de vida es la relacién con los fac-
tores de riesgo modificables relacionados
con el estilo de vida, que han recibido una
atencion creciente debido a su asociacion
con el desarrollo de diversas patologias,
incluidas las enfermedades uroldgicas, lo
que apunta a una relacién significativa
entre estas enfermedades y los habitos de
comportamiento.

El consumo de alcohol se ha asocia-
do con el empeoramiento de los sintomas
urinarios debido a su efecto diurético. Sin
embargo, en este estudio, los datos mues-
tran que el 77,2 % de los participantes no
tienen antecedentes de consumo de alco-
hol, pero, debido al agrandamiento de la
gldndula prostética, presentan retencién
urinaria y disminucién del flujo urina-
rio(15)_

El proceso de envejecimiento provo-
ca cambios en la funciéon sexual, como la
disminucién del deseo o la impotencia.
Sin embargo, un estudio realizado en Mé-
xico revela que el 54,4 % de los adultos
mayores siguen siendo sexualmente acti-
vos, lo que demuestra su relevancia en la
vejez. Se observé una correlacién nega-
tiva entre la disfuncién eréctil y la salud
mental, mientras que el aspecto fisico de
la calidad de vida mostr6 una relacion es-
tadisticamente significativa con la funcién
sexual, evidenciada en factores psicofisi-
cos"®.

En cuanto a las limitaciones de la
vida diaria causadas por la HBP, el 52,6
% de los pacientes presentaba sintomas
prostaticos clasificados como moderados,
entre los que destacaban la debilidad del
chorro urinario, la urgencia urinaria y la
necesidad de orinar de nuevo en menos
de dos horas. Esto se evidencié en un es-
tudio realizado en México, que destaca la
variabilidad de los sintomas relacionados
con la HBP correlacionados con la per-
cepcién de la calidad de vida relacionada
con la salud en 300 hombres mayores de
50 afos, lo que sugiere que la disfuncion
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eréctil y los sintomas prostaticos eran
eventos frecuentes, asi como una baja
percepcién de la calidad de vida, un he-
cho que influye en la prevalencia e inten-
sidad de los signos clinicos .

El estudio realizado en el sur del es-
tado de Maranhdo indica una correlacién
entre el aumento del volumen de la prés-
tata y la intensificacion de los sintomas, y
destaca que un volumen de préstata su-
perior a 40 g es un pardmetro de riesgo
para el empeoramiento de los STUI, y que
existe una relacion directa entre el enveje-
cimiento y el aumento del volumen de la
prostata, lo que contribuye a la progresion
clinica de la HBP y al empeoramiento de
los trastornos urinarios''®.

Entre la reduccién de la calidad de
vida, el impacto de la incontinencia uri-
naria, evidenciado en el presente estudio
con un 35,1 % de los ancianos que la cla-
sifican como leve, similar al estudio reali-
zado en Nashville (EE. UU.), cita la incon-
tinencia como un factor independiente
que limita las actividades diarias y tiene
repercusiones negativas tanto en la vida
personal como profesional de las personas
afectadas.Estas variables dependen de la
gravedad y la frecuencia de los sintomas
urinarios, como la dificultad para orinar,
la urgencia urinaria, el aumento de la fre-
cuencia diurna yla sensacién de vaciado
incompleto de la vejiga.

Un estudio realizado en Estados Uni-
dos con 6924 pacientes con HBP y sinto-
mas del tracto urinario inferior senalé que
la incontinencia urinaria se asocia con
una reduccién significativa de la autoes-
tima, el aislamiento social y el empeora-
miento de la salud mental, y demostré que
la incontinencia urinaria relacionada con
la HBP compromete la calidad de vida de
las personas mayores, especialmente en
las esferas fisica, emocional y social®?.

Y en el estudio Global Burden of Di-
sease (GBD), la iniciativa de andlisis de
enfermedades a nivel mundial mas com-
pleta y detallada hasta la fecha, los sin-
tomas descritos estan relacionados con
restricciones de movilidad, aislamiento
social y disminucion de los niveles de

energia, lo que puede afectar a las acti-
vidades rutinarias, el ocio y las relaciones
interpersonales, ya que la incontinencia
urinaria es un problema multifacético con
profundas repercusiones biopsicosociales
en los pacientes®®.

En cuanto al malestar urogenital, el es-
tudio realizado en Maranhao cita que los
sintomas son los mas frecuentes y se aso-
cian a varias implicaciones para la salud,
lo que afecta significativamente a la cali-
dad de vida de los pacientes, provocando
cambios en el suefio, las actividades dia-
rias, la intimidad y la vida profesional®.
El grado de deterioro observado esta re-
lacionado especificamente con las mani-
festaciones clinicas de la disfuncién del
tracto urinario inferior, incluidos los sin-
tomas irritativos, de estrés y obstructivos/
incomodos, que se consideran de manera
integrada para una evaluacién completa
de la afeccién((((24))) .

Las principales limitaciones se refie-
ren a la autopercepcion de la enfermedad,
que puede dar lugar a un infrarregistro u
omisién de informacién, ademds de la es-
casez de investigaciones sobre el tema. La
muestra local y el disefo transversal tam-
bién limitan la generalizacién de los re-
sultados. Se recomiendan futuros estudios
con mayor cobertura geogrdfica y meto-
dologias longitudinales para evaluar los
efectos de la cirugfa a lo largo del tiempo
y reforzar la evidencia para la planifica-
cion de la salud pdblica. Este estudio tie-
ne limitaciones relacionadas con la auto-
percepcién de la enfermedad, la muestra
restringida y el disefio transversal, factores
que reducen la generalizacién de los re-
sultados. Se recomiendan investigaciones
longitudinales y multicéntricas para refor-
zar la solidez de la evidencia.

CONCLUSION

El objetivo de este estudio fue evaluar
el impacto de la hiperplasia prostatica
benigna (HPB) en hombres de edad avan-
zada sometidos a cirugia en un hospital
publico de Parana. Mediante un enfoque
cuantitativo, con la aplicacién de instru-




mentos validados y adaptados a la reali-
dad brasilena (IPSS, 11Q-7 y UDI-6), fue
posible identificar el grado de deterioro de
la calidad de vida de estos pacientes antes
de la intervencién quirdrgica.

Los resultados mostraron que la mayo-
ria de los pacientes presentaban sintomas
prostaticos moderados, asi como impac-
tos leves a moderados relacionados con la
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incontinencia urinaria y el malestar uroge-
nital. Estos sintomas afectan directamente
a las actividades sociales, el rendimiento
fisico, el sueno y el bienestar emocional,
lo que demuestra hasta qué punto la HBP
compromete la funcionalidad y la salud
general de las personas mayores. Asi, se
refuerza la importancia de un enfoque
multidisciplinario y humanizado de la

atencién sanitaria masculina, con énfasis
en las acciones educativas y la partici-
pacion activa del equipo de enfermerfa.
La escucha cualificada, el seguimiento
clinico y la atencién individualizada son
estrategias esenciales para afrontar la en-
fermedad y promover la calidad de vida.
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