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Varón de 57 años, diagnosticado

de tumor vesical infiltrante con

estudio de diseminación negativo,

por lo que en marzo de 2003 se le

realiza cistectomía radical + Haut-

mann. Resultado anatomopatológi-

co: pT2b No Mo, uréteres terminales

libres de tumor.

A los tres meses de la cirugía pre-

senta hematuria por lo que se reali-

za estudio radiológico con ECO, UIV

y TAC. En UIV podemos ver defecto

de repleción en cara lateral derecha

del reservorio ortotópico, sugestivo

de recidiva tumoral, con TUS nor-

mal. Se completa estudio con TAC, descartado

adenopatías y  metástasis a distancia, pero con-

firmando efecto masa en cara lateral derecha.

Con  estos hallazgos, el paciente es sometido a

revisión endoscópica hallando gran neoforma-

ción vesical, con imposibilidad de resección en-

doscópica total. Tras la confirmación anatomo-

patológica de tumor urotelial infiltrante se reali-

za revisión quirúrgica e intento infructuoso de

resección de la neovejiga.
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