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Os tumores uroteliais representam a maioria dos casos de neoplasias primárias da bexiga. As
neoplasias não epiteliais, representam menos de 5% do total. Podem ser beningas ou
malignas. Apresentam uma grande variedade histológica. Os leiomiomas são as neoplasias
benignas mais comuns. São mais frequentes no sexo feminino. Provocam sintomas pelo efei-
to de massa. Apresentam excelente prognóstico. O adenoma nefrogénico é uma lesão meta-
plásica rara que surge como resposta do urotélio à agressão (trauma, infecção, radiação). É
mais frequente no sexo feminino. Os condromas dos tecidos moles são neoplasias benignas,
de crescimento lento, localizadas mais frequentemente nas extremidades. Até à data, existe
referência na literatura a apenas 1 caso de condroma da bexiga.

Revisão da casuística do serviço de neoplasias não uroteliais benignas de 2007-2008

Sexo feminino, 45 anos. Assintomática. Ecografia de rotina revela pólipo vesical
com 1,5cm. Submetida a cistoscopia/RTU: Lesão submucosa. Exérese da lesão. Histologia:
Condroma da bexiga. Follow-up sem evidência de recidiva. Sexo feminino, 45 anos.
Queixas de disúria e poliaquiúria. Sem evidência de ITU. Ecografia revela formação nodular
na vertente posterior da bexiga. Cistoscopia inicial sem evidência de lesões. Citologias
negativas. RTU inicial sem alterações. Submetida a novo RTU que revela Adenoma Nefro-
génico. Assintomática e sem evidência de recidiva. Sexo feminino, 50 anos. Queixas
de poliaquiúria, disúria, peso no hipogastro. Ecografia: Massa vesical com extensão anterior.
Submetida a RTU. Histologia Lipoma. Submetida a cistectomia parcial. Massa com extenção
até ao canal inguinal. Confirmação anatomopatológica de lipoma. Em seguimento.

Sexo masculino, 55 anos; Sexo feminino 65 anos. Ecografia vesical: Formação polipóide.
Submetido a RTU: Formação submucosa; Histologia: Leiomioma vesical. Sem evidência de
recidiva.

As neoplasias vesicais não uroteliais benignas, representam uma minoria do total de
tumores vesicais. São mais frequentes no sexo feminino. Apresentam clínica escassa ou
simulando ITU. A cirurgia é curativa.
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Com o desenvolvimento e aplicação rotineira dos exames imagiológicos verifica-se um au-

mento na incidência de tumores renais de pequenas dimensões, cuja abordagem terapêutica

pode incluir técnicas cirúrgicas tais como a nefectomia parcial.

Porém, também a incidência dos tumores renais de maiores dimensões tem aumentado nas

últimas décadas e nestes a Nefrectomia Radical permanece o “Gold-Standart” de tratamento.

Assim, o objectivo deste trabalho é apresentar a casuística do Serviço de Urologia do Centro

Hospitalar de Lisboa Central

Os autores efectuaram uma revisão sistemática dos processos clínicos dos doentes subme-

tidos a Nefrectomia Radical por tumor renal de Janeiro de 2005 a Janeiro de 2009.

Resultados Apresentam-se os resultados do estudo retrospectivo efectuado, nomeadamente

características dos doentes operados (idade, sexo, classificação ASA), do tumor renal (di-

mensões, multicentricidade) procedimento cirúrgico (tipo de incisão, necessidade de trans-

fusão de UCE, tempo cirúrgico), do internamento (tempo de drenagem e de internamento),

da peça operatória (histologia, estadio tumoral, margens cirúrgicas) e morbilidade asso-

ciada.

A Nefrectomia Radical ainda desempenha um papel muito importante no tratamento dos

tumores Renais. Pode ser executada com baixo tempo cirúrgico e de internamento, estando

associada a morbilidade igualmente baixa.
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