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INTRODUCAO: O cancer de préstata & o segundo cancer mais comum em homens e a prostatectomia radical
robd-assistida (PRRA) é o tratamento mais recomendado pela American Urological Association em razao de suas
diversas vantagens. Entretanto a PRRA nao é isenta de complicagdes, dentre as quais destacam-se a disfuncao erétil
e a incontinéncia urinaria. Osteomielite € uma complicacao rara e nao apresenta explicacao clara. Diante disso,
este trabalho tem como objetivo descrever um dos poucos casos (apenas 1 relato no PubMed) na literatura de um
paciente com osteomielite da sinfise pubica p6s PRRA.

OBJETIVO: Facilitar o manejo de complicagoes pos PRRA ao investigar sinais e sintomas que evidenciem a ocorréncia
de osteomielite da sinfise pibica.

RELATO DO CASO: LFF, 80 anos, masculino, portador de adenocarcinoma de prostata gleason 8(4+4) em retencao
de urina ha 3 meses com sonda vesical e fratura de tibia e de fibula operada ha 4 meses. Foi submetido & PRRA sem
intercorréncias. No 20" dia pos-operatério, referiu dor progressiva na regiao pélvica. A tomografia computadorizada
(TC)nodia 16/07/2021 detectou osteomielite no osso pabis. Diante disso, foi medicado com ceftazidima, avibactan,
teicopianina e ertapenem e, ainda assim, o quadro de dor permaneceu. Ademais, a ressondncia magnética (RM) no
dia 30/7/2021 evidenciou piora do quadro com deterioracao 6ssea. Indicou-se, entao, a drenagem do local com
curetagem Ossea, que ocorreu sem intercorréncias. O paciente evoluiu bem e devera continuar com a medicagcao
durante 2 meses.

ASPECTOS ETICOS: Os familiares do paciente em questdo consentiram com a exposicao dos dados adquiridos em
veiculos do meio cientifico com intuito de aprendizado.

CONCLUSAO: Este caso representa uma condicdo rara ap6s a PRRA, a qual pode implicar em diagnéstico dificultado
devido aos sintomas inespecificos. Mesmo assim, os médicos devem estar cientes dessa complicagao, especialmente
caso o paciente apresente desconforto pélvico pos-cirargico, a fim de se fazer o diagnostico e o tratamento, com
antibiéticos ou debridacao cirtrgica, o mais precoce possivel.

PALAVRAS-CHAVE: Osteomielite, Cirurgia Robética, Prostatectomia.
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