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Imagem 1 - A) Sobrevida global; B) Sobrevida livre de recidiva
peniana; C) Sobrevida livre de recidiva inguinal e D) Sobrevida

livre de metastase a distancia.

Resultados

A escolha da técnica cirlrgica para tratamento do cancer primario e a realizagdo da linfadenectomia inguinal foi baseado nas orientagdes do guideline da
european association of urology de 2023. Independente da técnica cirlrgica aplicada, os pacientes ndo apresentaram diferenga estatistica significativa nas
taxas de sobrevidas conforme a imagem 1.

Conclusao

As diferentes técnicas cirargicas utilizadas no tratamento do cancer de pénis apresentaram resultados oncoldgicos comparaveis em pacientes adequadamente
selecionados.
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