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Cancer de prostata com PSA normal

Prostate cancer with normal PSA
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RESUMO
Relata-se o caso de paciente de 64 anos de idade no qual, apesar de exame de PSA ITitular da Sociedade Brasileira de Urologia, Titular do
~ . P . Colégio Brasileiro de Cirurgioes
normal para cancer de prostata (QaP),~f01 dlag’nostlcad.c? o tumor. O exame de toque 080 e o 0 e Urologia - Andrologia e Pesq,
retal da prostata (TR), com identificagcao de nédulo, foi indicagao absoluta para Na Reprod. Humana
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realizacdo da biépsia comprobatéria. Apesar de ser um dos melhores marcadores Tiular da Sociedade Brasileira de Urologia

tumorais conhecidos, o exame de PSA normal nao é suficiente para descartar a
presencga de cancer de prostata. A associagao do toque retal com o PSA é defendida
para melhoria diagndstica.
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ABSTRACT

This is a report of a 64-year-old patient who, despite having a normal PSA exam, a diag-
nosis of Prostate Cancer (CaP) was confirmed. The digital prostate exam (EDP) revealed
a small tumor that indicated a biopsy of the prostate. Although the PSA has been one of
the best tumor markers ever known, normal values cannot rule out prostate cancer. The
association of EDP and PSA are defended for an improved diagnostic procedure.

Key words: Prostatic Neoplasms/diagnosis; Prostate-Specific Antigen; Digital Rectal
Examination.

INTRODUGAO

O adenocarcinoma de préstata (CaP) é uma doenca maligna. E uma neo-
plasia de evolugao lenta e que pode evoluir sem sinais ou sintomas. Estima-se
que a prevaléncia na populagao seja de cerca de 10%. A prevencao do cancer
de prostata esta estabelecida pela realizagao anual do exame do toque retal e
dosagem sérica de PSA.! O presente trabalho relata o caso de exame rotina em
que foi diagnosticado CaP em paciente com exame de PSA normal.

RELATO DO CASO

Paciente S.J.V,, 64 anos, sem sintomas urinarios, sem historia familiar de do- dereco para correspondencia:
enca prostatica. Exames de prevencao anuais normais, a partir dos 50 anos, por ~ PROCRIAR- Instituto de Urologia - Andrologia e Pesq. Na

Reprod. Humana.

meio da dosagem sérica de PSA. Foi submetido a exame de toque retal em ape-  RuaGongalves Dias, 142, Funcionérios, Belo Horizonte,
Minas Gerais. Cep: 30140-090

nas uma oportunidade que, segundo relato, estaria normal. Exame sanguineo  procriar@bol.com.br
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atual de PSA: 0,5ng/ml (VN: 0,4-4,0 ng/ml); toque
retal: glandula firme, aumentada em uma vez de
tamanho e nodulacao na base esquerda da prosta-
ta. Solicitada a realizacao de exame de ultra-som
transretal da prostata, com bidpsia de 12 fragmen-
tos, sob sedacao anestésica, que confirmou area
hipoecogénica na base esquerda (Figura 1).

Figura 1 - Imagem ecogréfica transretal da prostata

demonstrando calcificacbes a esquerda
(setas).

O estudo anatomopatoldgico confirmou ade-
nocarcinoma da proéstata, moderadamente dife-
renciado em 70% do material enviado (Figura 2).
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Figura 2 - Lamina demonstra neoplasia epitelial malig-
na; infiltrando o estroma adjacente da pros-
tata. Presenca denicleos proeminentes, bem
como, ocasionalmente, arranjo cordonal. Os
acinos mostram-se afilados ou deformados.
Gleason (3+4) 7, moderadamente diferencia-
do (HE,82X).
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Foi solicitado exame de cintilografia 6ssea,
que descartou presenca de metastases Osseas.
O paciente foi submetido a cirurgia de prostato-
vesiculectomia radical. Ato cirdrgico sem inter-
corréncias, com aparentes “margens livres de
doenca”. Recebeu alta hospitalar no segundo dia
pos-operatério. O achado anatomopatolégico da
peca cirdrgica confirmou a bidpsia, com exérese
total do tumor.

DISCUSSAD

E observado recente aumento no nimero de
casos de cancer de prostata. A incidéncia aumen-
tada do diagnostico é justificada pelas campanhas
de prevencao a doenca e a realizagao facil e rapida
do exame sanguineo de PSA. O PSA é hoje consi-
derado um dos melhores marcadores tumorais co-
nhecidos. Trata-se de glicoproteina produzida pela
prostata e que compoe o liquido seminal. A utiliza-
¢ao do PSA estd indicada para fins de diagnostico,
prognéstico e acompanhamento terapéutico. Os
valores normais estao entre 0,4 e 4,0 ng/mL. Valo-
res acima de 4,0 ng/mL sao suspeitos de neoplasia e
quanto maior forem esses valores pior sera o prog-
noéstico.! Valores acima de 10 ng/mL sdo indicativos
de provavel doenca extraprostatica e acima de 20
ng/mL, sao forte indicio de doenca metastatica.! No
entanto, variacoes podem ocorrer abaixo ou acima
dos limites de normalidade e nao significarem alte-
racao maligna. Por exemplo: quadros de infec¢ao
urinaria, retencao urinaria aguda, atividade sexual
e até esportiva podem alterar o PSA. O caso relata-
do é particular, pois o exame de PSA do paciente
encontrava-se na faixa de normalidade e teorica-
mente estaria descartada a presenga de neoplasia.
Estima-se que 25% de pacientes com PSA normal
sao portadores de cancer de prostata.’? O baixo
grau de diferenciacao da glandula tumoral ou o pe-
queno volume tumoral sao explicacoes para a nao
elevacao dos niveis do PSA sanguineo."* Objetivan-
do a melhora na sensibilidade do exame, a reducao
do nivel superior de normalidade do PSA (corte)
para 2,5 ng/mL em alguns centros visa a detectar a
presenca de tumores incipientes. O beneficio dessa
alteracao esta justificado pela deteccao precoce e
maior chance de cura dos pacientes nessa situa-
¢do. 2 No caso relatado, o diagnéstico somente foi
possivel devido a realizagdo do toque retal. A pre-
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