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1. ΕΙΣΑΓΩΓΗ / ΣΚΟΠΟΣ

Παρουσιάζουμε περιστατικό ασθενή με μυοδιηθητικό ουροθηλιακό 

καρκίνωμα ουροδόχου κύστεως που κατά το follow up διαγνώσθηκε με

μεμονωμένη μεταστατική εστία στην κοτύλη του δεξιού λαγόνιου οστού.

Η αναγώριση μεμονωμένων οστικών μεταστάσεων αποτελεί σπάνια

εκδήλωση μεταστατικής νόσου στην κακοήθεια της ουροδόχου κύστεως.

2. ΥΛΙΚΑ ΚΑΙ ΜΕΘΟΔΟΣ

Άνδρας 80 χρονών με ιστορικό διουρηθρικής εκτομής θηλώματος

ουροδόχου κύστεως, διαγνώσθηκε με ουροθηλιακό καρκίνωμα κύστης

σταδίου T2a. Κατόπιν έλαβε νεοεπικουρική χημειοθεραπεία με 

gemcitabine - cisplatin και υποβλήθηκε σε λαπαροσκοπική ριζική

κυστεοπροστατεκτομή με άμφω λεμφαδενικό καθαρισμό και εκτροπή

των ούρων με ουρητηροδερμοστομίες. Η παθολογοανατομική εξέταση

του παρασκευάσματος ανέδειξε διηθητικό ουροθηλιακό καρκίνωμα

ουροδόχου κύστεως high grade/grade 3, pT3bN0 και αδενοκαρκίνωμα

προστάτη, Gleason score 6 (3+3), Grade group 1, pT2cN0.

3. ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 4. ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ

Κατά τον απεικονιστικό επανέλεγχο εντοπίστηκε 

εγκυστωμένη συλλογή επί του δεξιού λαγονοψοίτη μυός.

Παράλληλα ο ασθενής παρουσίασε σταδιακώς

επιδεινούμενο άλγος δεξιάς βουβωνικής χώρας.

Έγινε παροχέτευση της εγκυστωμένης συλλογής υπό CT. 

Εστάλη δείγμα προς καλλιέργεια και κυτταρολογικό

έλεγχο, όπου ανέδειξαν κυτταρική ατυπία. Η MRI που

διενεργήθηκε ανέδειξε αλλοίωση λαγονοψοίτη με κατά

συνέχεια διήθηση κοτύλης. Επακόλουθη αξονική

τομογραφία ανέδειξε επιδείνωση της εξεργασίας με

σημαντικά μεγαλύτερο μέγεθος της συλλογής στον δεξιό

λαγονοψοίτη και έσω θυρεοειδή μυ, με συνοδό

οστεόλυση της δεξιάς κοτύλης και παθολογικά

διογκωμένους έξω λαγόνιους λεμφαδένες. Τέλος 

διενεργήθηκε στα πλαίσια περαιτέρω διερεύνησης, 

FDG PET-CT, η οποία ανέδειξε αλλοίωση στην περιοχή

της κοτύλης με ελαφρά επέκταση προς το ηβικό οστό

και στα πέριξ μαλακά μόρια, συμβατή με μεταβολικά

ενεργή κακοήθη μεταστατική νόσο.
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Οι οστικές μεταστάσεις από πρωτοπαθές όγκο της

ουροδόχου κύστης, αποτελεί μια ασυνήθη κλινική

εικόνα, με κακή πρόγνωση. Ακόμη και αν ο ασθενής

έχει λάβει την κατάλληλη θεραπεία, δύναται να

διαγνωσθεί με μετάχρονη μεταστατική νόσο,

με μεμονωμένη εντόπιση σε οστικές δομές. 

Για αυτόν τον λόγο είναι πολύ σημαντική η

συστηματική παρακολούθηση/ follow-up των 

ασθενών ειδικά με ιστορικό προχωρημένου

σταδίου καρκίνου ουροδόχου κύστεως, και η 

υψηλή κλινική υποψία του μυοσκελετικού άλγους

μετεγχειρητικά για την έγκαιρη διάγνωση των 

μεταστάσεων και την πρώιμη θεραπεία.


