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Resumen El melanoma en vejiga es una neoplasia maligna poco frecuente, se han reportado
casos aislados como sitio primario y la presentacion mas comdn es la metastasica. El diagnostico
del melanoma en vejiga es complicado y requiere de un estudio exhaustivo interdisciplinario del
paciente, ademas, no se encuentran bien estandarizados los criterios histopatoldgicos que con-
firmen su sitio primario. Se presenta el caso de un hombre de 42 anos con melanoma en vejiga
que inicié con dolor suprapuUbico, disuria y pérdida de peso. El diagnostico resulto dificil, tanto
clinico como histopatoldgico, y no fue posible identificar si se traté de una lesion primaria
debido al estadio avanzado de presentacion, asi como a la falta de estudios complementarios.
© 2015 The Authors. Publicado por Masson Doyma México S.A. en nombre de Sociedad
Mexicana de Urologia. Este es un articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND
(http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/).

Bladder melanoma: A case report and literature review

Abstract Melanoma of the bladder is a rare malignant neoplasia. Isolated primary cases have
been reported, but the most common presentation is metastatic disease. The diagnosis of
bladder melanoma is complicated and requires a thorough interdisciplinary study of the patient.
In addition, there are no well-standardized histopathologic criteria confirming its primary site.
Presented herein is the case of a 42-year-old man with bladder melanoma that manifested as
suprapubic pain, dysuria, and weight loss. Both the clinical and histopathologic diagnoses were
difficult and it was not possible to determine whether the lesion was a primary one, due to the
advanced stage of presentation, as well as to the lack of complementary studies.
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Introduccion

El melanoma es una neoplasia maligna constituida por
melanocitos, los cuales son células que se originan embriolo-
gicamente de la cresta neural y que posteriormente migran
a la piel, mucosas y diversos sitios anatémicos'?. El mela-
noma es la tercera neoplasia maligna mas comdn en la piel y
tipicamente se presenta como una lesion asimétrica, de bor-
des irregulares, pigmentada, con forma de macula, papula
0 nddulo. Sin embargo, puede presentarse en sitios dis-
tintos de la piel, como mucosa de la region oral, mucosa
anogenital, meninges, esofago y 0jo’. La vejiga es un sitio
anatomico poco frecuente de presentacion y por lo general
es secundaria a metastasis que se origina de la piel*°. Por
lo tanto, determinar si el melanoma tiene su origen en la
vejiga requiere de un exhaustivo analisis de piel y descartar
otros organos frecuentes de presentacion, sin embargo, en
la mayor parte de los casos no es posible confirmar su origen
primario®.

Presentacion del caso

Hombre de 42 afos, sin antecedentes personales pato-
légicos de importancia que presentd dolor suprapUbico
intenso tipo cdlico, disuria y pérdida de peso de 10kg de
4 meses de evolucion. Posteriormente, se agregd goteo
hematico posmiccional, nauseas y véomito. En la explora-
cion fisica, se encontré dolor a la palpacion en hipogastrio,
adenomegalias inguinales derechas, hidrocele y edema de
prepucio. El ultrasonido abdominal no reportd lesiones
vesicales. La tomografia computarizada Gnicamente mos-
tro engrosamiento de la pared vesical. El paciente fue
sometido a cistoscopia y toma de biopsia de vejiga, con
reporte histopatoldgico de carcinoma de células transicio-
nales de alto grado. Dos meses posteriores, el paciente
desarrolld lesion renal aguda posrenal, por lo que requi-
rié apoyo de la funcion renal con hemodialisis. Los estudios
de laboratorio reportaron leucocitos 9 800/uL, hemoglo-
bina 9.6g/dl, hematocrito 29.4%, plaquetas 361,000/ pL,
creatinina 5.62mg/dl, nitrogeno ureico 28 mg/dl, urea
59.92 mg/dl y antigeno prostatico 0.93 ng/ml.

Al paciente se le realiz6 una cistoprostatectomia; como
hallazgo transquirurgico se reportaron implantes peritonea-
les y ganglios pélvicos aumentados de tamano.

Figura1 Pieza quirlrgica. Corte de vejiga con engrosamiento
difuso de la pared y aspecto multinodular de la mucosa.

En el estudio anatomopatologico, la vejiga y la prostata
eran de superficie externa irregular, de bordes mal definidos,
café y de consistencia firme; al corte se identificd engrosa-
miento difuso de la pared vesical de 3 cm de espesor maximo
y la mucosa vesical nodular blanquecina (fig. 1). El estu-
dio microscépico revelo una neoplasia ulcerada, constituida
por nidos de células poligonales con citoplasma amplio,

Figura 2 a) Corte histopatoldgico donde se aprecia epitelio
transicional de la vejiga y neoplasia maligna de patron nodular
en lamina propia y muscular propia (50x). b) Neoplasia maligna
con patron sélido y nodular invadiendo capa muscular propia
de la vejiga (50x). c) Las células neoplasicas muestran gran
pleomorfismo nuclear, nucléolo prominente y mitosis (400x).
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