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RESUMO

Neoplasias de bexiga sdo comuns em pacientes idosos,
sendo que ha poucos relatos na literatura de acometimento da
doenga em jovens. Dentre os casos relatados observa-se, na
maioria, diagndstico em fase precoce e boa evolugdo clinica.
Por se tratar de evento incomum nio hd uma padronizacio
definida para as indicagdes de tratamento neoadjuvante com
BCG. Os dois casos descritos se comportam como a maioria
observada na literatura: tumores em fase precoce e com
evolugdo clinica favordvel.

INTRODUCAO

As neoplasias malignas da bexiga sdo relativamente
comuns nos consultérios de urologia sendo assunto de
conhecimento obrigatério para os médicos que militam nessa
especialidade. Entre os pacientes do sexo masculino, o cancer
de bexiga € o quarto tipo mais comum e a nona causa de morte
por céncer. A relag@o entre homens e mulheres é de aproxi-
madamente 3:1. Sua incidéncia mais comum € em idosos em
especial a partir da sexta década de vida, porém acometem
também jovens e criangas V.

Dados epidemioldgicos da agéncia de Cancer dos Estados
Unidos (SEER) demonstram que os casos acometendo
pacientes com idade inferior a 55 anos somam no maximo 8%,
sendo que na faixa etdria inferior a 45 anos atingem somente
1,9% do total de pacientes acometidos. .
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Os dados deixam claro que os casos acometendo adultos
jovens sdo raridade e trazem ao urologista o desafio de definir
a conduta. Deve-se tratar com a mesma agressividade que é
destinada aos pacientes idosos? Ha dados na literatura que
demonstram alguma diferenca na histéria natural da doenca
entre essas duas faixas etdrias da populacio?

RELATO DOS CASOS

CASO1

J. B., 26 anos, masculino, admitido com hematuria e
disudria. Ao USG foi observado lesdo de 2,3 x 3,0 x 5,0 cm em
parede vesical lateral esquerda. Realizado RTU bexiga com
Estudo Andtomo Patolégico, que evidenciou: “CARCINOMA
UROTELIAL, BAIXO GRAU, pTa. AMOSTRA
PROFUNDA: SEM INVASAO DE CAMADA MUSCULAR.
Paciente realizou tratamento complementar com Onco BCG
esquema de indu¢@o e manutencdo. Atualmente em segui-
mento, cistoscopia de controle: auséncia de lesdes.

CASO 2

LES.T., 22 anos, masculino. Admitido com queixa
de episédio tnico de hematiria. Realizado USG que
revelou: “VEGETACAO  SOLIDA, IRREGULAR
HIPERECOGENICA FIXA EM PAREDE POSTERIOR
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MEDINDO2,6x2,1 x3,2cm”.SubmetidoaRTU,e,apdsestudo
anatomo patolégico foi identificado: “ADENOCARCINOMA
UROTELIAL, PREDOMINANTEMENTE PAPILIFERO,
ALTO GRAU. AMOSTRA PROFUNDA: SEM INVASAO
DA CAMADA MUSCULAR. ESTADIAMENTO pTI.
Paciente encaminhado para tratamento complementar com
Onco BCG, esquema de indugdo e manutencdo jia conclu-
idos. Cistoscopia de controle: sem novas lesdes em bexiga.
Seguimento ambulatorial.

DISCUSSAO

As neoplasias malignas mais prevalentes da bexiga
(>90%) sao as que acometem o tecido de células transicionais
(urotelial). O fator de risco mais conhecido é o tabagismo
@, Tumores uroteliais acometem, com maior incidéncia,
pacientes homens com 69 anos e mulheres com 71 anos, tendo
baixa incidéncia em jovens e criangas.

Como o niimero de pacientes jovens acometidos é muito
baixo hd poucas referéncias na literatura e as evidéncias
epidemioldgicas publicadas apresentam pequeno niimero de
pacientes V.

Embora haja relato de poucos casos com evolucdo
desfavordvel em pacientes mais jovens é reconhecido que, na
maioria, a doenga tenha comportamento auto- limitado, com
bom progndstico, pois quase todos 0s pacientes apresentaram
tumores superficiais e de baixo grau. @9,

Estudos em amostras de fragmentos histopatolégicos
sugeriram que tal diferenca na evolucdo pode ser explicada
por fatores moleculares, como por exemplo a super expressao
de p53 encontradas nos pacientes mais jovens. ©

Dos casos descritos de pacientes de nosso servico obser-
vamos que ambos pacientes apresentaram tumor superificial,
sendo que 1 era de baixo grau e outro teve tumor de alto
grau. Todos os casos tiveram boa evolugdo, sendo que até o
momento nenhum dos pacientes apresentou a forma musculo
-invasiva da doenga, nem recidiva.

Com relacdo a indicacdo de Onco BCG a literatura é
escassa, mas hd autores considerando beneficio de prescrever
o tratamento por se tratar de pacientes jovens @, corrente da
qual estamos de acordo, sendo que os 2 casos descritos foram
encaminhados para o tratamento complementar.

Relato de Caso

CONCLUSAO

Este é um relato de caso que apresenta a experiéncia de
um servico universitdrio em que foram identificados dois
pacientes jovens, com idades inferiores a 30 anos, sendo
ambos do sexo masculino com cancer de bexiga.

O motivo da consulta urolégica foi basicamente o mesmo
com queixas de hemattria e disuria.

Na literatura sdo incomuns os relatos relacionados ao
cancer de bexiga nessa faixa etdria. Sendo assim o presente
estudo serve como referéncia complementar para conheci-
mento da comunidade cientifica.

Até o momento a evolucio dos casos ¢ compativel com
o0s casos que estdo descritos na literatura, isto €, tumores ndo
invasivos sem episédios de recidiva.

Somente apds estudos com casuisticas maiores serd
possivel estabelecer de forma precisa e segura a indicag@o de
Onco BCG para essa faixa etdria de pacientes com tumores
vesicais.
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