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O cancer de proéstata é o segundo tipo de cancer mais comum no Brasil
e 0 sexto no mundo. Em 2014, eram esperados 68.800 novos casos. O CA de
préstata € uma doenca heterogénea com multiplos loci contribuindo para sua
suscetibilidade e hereditariedade (10 a 20% dos casos da doenga acometem
homens jovens). Em diversos tipos de cancer €& encontrada uma
superexpressao de ciclo-oxigenases 2 (COX2). As ciclo-oxigenases (COXSs)
séo responsaveis por sintetizar acido araquidonico em prostaglandinas a partir
da fosfolipases das membranas celulares e s&o importantes em varios
processos fisiolégicos e em processos inflamatorios por citocinas e fatores de
crescimento. A COX 2 esta ligada a parametros de agressividade do céancer,
tamanho tumoral, status nodal positivo e menor sobrevida. Também esta
relacionada a angiogénese e resisténcia a apoptose. O objetivo € observar o
perfil de expressdo do gene da COX 2 em pacientes com cancer de préstata do
ambulatério da FMABC. Para isso, 15,0mL de sangue periférico foram
coletados de 27 pacientes e de 25 homens saudaveis. A extracdo de RNA bem
como a sintese de cDNA foram realizadas de acordo com as recomendacdes
dos respectivos kits: QIAamp RNA blood mini e Superscript 11 RNAse
transcriptase reversa. O Real Time-PCR quantitativo foi realizado com auxilio
dos oligonucleotideos especificos COX 2 e o gene enddgeno GAPDH. A média
de idade dos pacientes foi de 68 anos (69%: doenca localizada, 19%: doenca
localmente avancada e 12% doenca linfonodal). A média de expressao de COX
2 foi de 1,24 nos pacientes enquanto que no grupo controle foi de 0,11. O
grupo dos pacientes com cancer de préstata apresentaram média de

expressdo maior de COX 2 ao diagnéstico do que o grupo controle. Esta



informacéo pode ter um significado importante no diagndstico e prognéstico da
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doenca, sendo necessarios novos testes com um “n” maior de amostras.



