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RESUMO: O Tumor de Wilms, uma neoplasia renal predominantemente pediátrica, 
apresenta uma complexidade única em suas manifestações clínicas e no tratamento 
cirúrgico. A necessidade de uma compreensão abrangente desses aspectos é imperativa, dada 
a sua prevalência na infância e a influência significativa na sobrevida e qualidade de vida 
dos pacientes afetados. Objetivo: Este trabalho teve como propósito realizar uma revisão 
sistemática para examinar minuciosamente os estudos recentes sobre o Tumor de Wilms, 
concentrando-se nas manifestações clínicas e no tratamento cirúrgico. O objetivo era 
identificar padrões, lacunas no conhecimento e avanços nesse campo dinâmico da oncologia 
pediátrica. Metodologia: A metodologia adotou as diretrizes do PRISMA, conduzindo 
buscas nas bases de dados PubMed, Scielo e Web of Science, focalizando artigos publicados 
nos últimos 10 anos. Os cinco descritores - Neoplasias Renais, Criança, Diagnóstico Precoce, 
Tratamento Cirúrgico e Sobrevida - direcionaram a pesquisa para uma abordagem 
abrangente. Os critérios de inclusão abarcaram estudos originais que detalhavam 
manifestações clínicas e intervenções cirúrgicas específicas para o Tumor de Wilms. Por 
outro lado, os critérios de exclusão foram aplicados a estudos com amostras heterogêneas e 
falta de rigor metodológico. Resultados: A análise dos resultados destacou a diversidade nas 
manifestações clínicas, evidenciando sintomas como dor abdominal, hematúria e presença 
de massas palpáveis. Importante foi a correlação positiva entre o diagnóstico precoce e 
melhores desfechos cirúrgicos. A ressecção completa do tumor emergiu como um fator 
determinante para uma maior sobrevida, consolidando o papel crucial do tratamento 
cirúrgico no manejo eficaz do Tumor de Wilms. Conclusão: Em síntese, a revisão 
sistemática sublinha a importância de uma abordagem integrada das manifestações clínicas 
e do tratamento cirúrgico do Tumor de Wilms. A identificação precoce e a abordagem 
cirúrgica eficaz surgem como pilares fundamentais, oferecendo orientações valiosas para 
aprimorar a prática clínica e delineando caminhos promissores para futuras investigações na 
área oncológica pediátrica. 
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INTRODUÇÃO 

A complexidade do Tumor de Wilms, uma neoplasia renal pediátrica, reflete-se em 

sua ampla variedade de manifestações clínicas, destacando a importância da compreensão 

abrangente desses sintomas. No primeiro tópico, exploramos as nuances das manifestações 

clínicas variadas associadas ao Tumor de Wilms. Essa diversidade se manifesta por meio de 

sintomas como dor abdominal, hematúria e presença de uma massa abdominal palpável. A 

heterogeneidade dessas apresentações ressalta a necessidade de uma abordagem clínica 

sensível e especializada para identificar precocemente essa neoplasia, uma vez que a 

manifestação clínica inicial pode variar substancialmente entre os pacientes. 

A detecção ágil das manifestações clínicas desempenha um papel crucial na melhoria 

dos desfechos terapêuticos. A identificação precoce não apenas permite uma intervenção 

terapêutica mais imediata, mas também está correlacionada positivamente com a sobrevida 

dos pacientes. A capacidade de reconhecer prontamente os sintomas característicos dessa 

neoplasia é um fator determinante na eficácia do tratamento, influenciando diretamente na 

qualidade de vida dos pacientes pediátricos afetados pelo Tumor de Wilms. 

Portanto, a compreensão das manifestações clínicas variadas e a ênfase no 

diagnóstico precoce convergem para aprimorar a abordagem clínica dessa neoplasia renal 

pediátrica. A identificação precoce não apenas proporciona uma base sólida para a condução 

do tratamento, mas também ressalta a necessidade contínua de sensibilização e pesquisa 

voltada para otimizar estratégias clínicas e cirúrgicas específicas para o Tumor de Wilms. 

A complexidade intrínseca ao Tumor de Wilms, uma neoplasia renal prevalente em 

crianças, transcende as manifestações clínicas e se estende ao tratamento cirúrgico e à sua 

relevância clínica pediátrica. A terceira abordagem, destacada na revisão, ressalta a 

correlação direta entre o diagnóstico precoce e a sobrevida dos pacientes. O reconhecimento 

ágil dos sintomas específicos desencadeia uma sequência de eventos que influenciam 

diretamente nos desfechos cirúrgicos, salientando a importância crucial do momento preciso 

da identificação do Tumor de Wilms. 

A revisão enfatizou a necessidade de uma ressecção completa do tumor, uma 

intervenção cirúrgica que emergiu como fator determinante para otimizar a sobrevida dos 

pacientes pediátricos. A abordagem cirúrgica, quando executada com precisão, demonstra 

ser crucial não apenas na remoção eficaz do tumor, mas também na melhoria significativa 

da qualidade de vida pós-tratamento. 
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Outrossim, destacou-se a relevância clínica específica do Tumor de Wilms na 

população pediátrica. A condição, ao afetar predominantemente crianças, demanda uma 

abordagem sensível às particularidades da faixa etária. A análise da literatura ressaltou a 

necessidade de estratégias de manejo clínico e cirúrgico adaptadas ao contexto pediátrico, 

reconhecendo as implicações únicas e os desafios associados à neoplasia renal nesse grupo 

etário. 

Esses aspectos intrincados e interconectados do Tumor de Wilms revelam-se 

fundamentais para uma compreensão holística da doença, indo além dos sintomas clínicos 

iniciais até a intervenção cirúrgica e a consideração especializada necessária na abordagem 

pediátrica. A revisão sistemática destaca a complexidade desse cenário e fornece insights 

cruciais para aprimorar as estratégias de diagnóstico e tratamento, alinhando-se às nuances 

específicas dessa neoplasia renal em pacientes pediátricos. 

OBJETIVOS 

O objetivo desta revisão sistemática de literatura é analisar criticamente os estudos 

mais recentes sobre o Tumor de Wilms, concentrando-se nas manifestações clínicas e no 

tratamento cirúrgico. Buscamos identificar padrões, tendências e lacunas na literatura, 

visando aprimorar a compreensão atual dessa neoplasia renal pediátrica. Ao avaliar a 

correlação entre diagnóstico precoce e sobrevida, examinar a eficácia do tratamento 

cirúrgico, e considerar a relevância clínica específica na população pediátrica, almejamos 

contribuir para o avanço das estratégias de manejo clínico e cirúrgico do Tumor de Wilms, 

proporcionando informações relevantes para a prática médica e orientações futuras de 

pesquisa. 

METODOLOGIA 

Esta revisão sistemática aderiu estritamente ao checklist PRISMA (Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) para garantir uma abordagem 

metodológica rigorosa e transparente. A pesquisa abrangeu três bases de dados principais: 

PubMed, Scielo e Web of Science, visando abranger uma ampla gama de literatura científica 

relevante. A busca foi realizada considerando os últimos 10 anos. Foram empregados cinco 

descritores principais na busca: "Neoplasias Renais," "Criança," "Diagnóstico Precoce," 

"Tratamento Cirúrgico," e "Sobrevida."Foram estabelecidos criteriosamente critérios de 

inclusão que guiaram a seleção dos estudos nesta revisão sistemática. Incluíram-se estudos 
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originais que abordaram especificamente as manifestações clínicas do Tumor de Wilms, 

com enfoque na correlação entre diagnóstico precoce e desfechos cirúrgicos. Além disso, 

foram consideradas pesquisas que investigaram a eficácia da ressecção completa do tumor, 

destacando-se estudos que abordaram a relevância clínica específica do Tumor de Wilms 

em crianças. Foram aceitos trabalhos que apresentaram dados sobre sobrevida e qualidade 

de vida pós-tratamento. 

Para garantir a qualidade e relevância dos estudos incluídos, foram estabelecidos 

critérios de exclusão específicos. Foram excluídos estudos com amostras heterogêneas que 

englobavam diferentes tipos de neoplasias renais, bem como publicações que não detalharam 

adequadamente a metodologia da intervenção cirúrgica. Trabalhos que não forneceram 

informações suficientes sobre as manifestações clínicas específicas do Tumor de Wilms 

foram descartados, assim como estudos que não enfocaram explicitamente o diagnóstico 

precoce da neoplasia renal pediátrica. Adicionalmente, publicações sem revisão por pares ou 

que apresentaram qualidade metodológica questionável foram excluídas do escopo desta 

revisão, visando manter a robustez e a confiabilidade dos dados analisados. Esses critérios 

foram aplicados de forma rigorosa durante a seleção dos estudos, assegurando a consistência 

e a relevância dos trabalhos incluídos na análise. 

RESULTADOS 

Foram selecionados 15 artigos. A diversidade nas manifestações clínicas do Tumor 

de Wilms constitui um desafio significativo no diagnóstico e tratamento dessa neoplasia 

renal pediátrica. As apresentações clínicas podem variar substancialmente entre os 

pacientes, exigindo uma abordagem clínica diferenciada. De início, a dor abdominal, 

frequente sintoma inicial, pode variar em intensidade e localização, muitas vezes associada 

à presença da massa tumoral. A hematúria, embora menos comum, também pode ser 

observada, apresentando-se como um indicador importante na investigação diagnóstica. A 

presença de uma massa abdominal palpável, muitas vezes detectada por profissionais de 

saúde ou notada pelos pais, é outro indicativo crucial. A variação nessas manifestações 

clínicas demanda uma sensibilidade clínica aguçada, pois a detecção precoce é 

inextricavelmente vinculada a uma abordagem terapêutica eficaz. 

Adicionalmente, a diversidade nas manifestações clínicas do Tumor de Wilms 

reflete-se na idade de apresentação dos sintomas. Enquanto alguns pacientes podem 

experimentar sinais precoces na infância, outros podem desenvolvê-los em idades mais 
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avançadas. Essa variabilidade apresenta implicações clínicas significativas, exigindo uma 

consideração cuidadosa da idade do paciente ao formular estratégias diagnósticas e planos 

de tratamento. Assim, a compreensão profunda dessa diversidade nas manifestações clínicas 

torna-se crucial para uma abordagem precisa e personalizada do Tumor de Wilms, 

proporcionando bases sólidas para a intervenção médica. 

A correlação entre o diagnóstico precoce e a sobrevida dos pacientes com Tumor de 

Wilms representa um elo crucial na gestão eficaz dessa neoplasia pediátrica. O diagnóstico 

precoce não apenas influencia a escolha do tratamento inicial, mas também desempenha um 

papel determinante na melhoria dos desfechos a longo prazo. A identificação ágil das 

manifestações clínicas específicas dessa neoplasia renal permite a intervenção terapêutica 

em estágios mais iniciais da doença, proporcionando uma oportunidade de tratamento mais 

eficaz. 

A relação positiva entre diagnóstico precoce e sobrevida está intrinsecamente ligada 

à capacidade de implementar estratégias terapêuticas abrangentes. O reconhecimento 

precoce dos sintomas possibilita a realização de procedimentos cirúrgicos com maior 

probabilidade de ressecção completa do tumor, um fator crucial para a maximização dos 

resultados clínicos. Além disso, intervenções precoces podem minimizar complicações 

adicionais e impactos adversos na qualidade de vida, contribuindo para uma recuperação 

mais rápida e completa. 

Em suma, a correlação entre diagnóstico precoce e sobrevida no contexto do Tumor 

de Wilms destaca a importância de estratégias de triagem e conscientização para identificar 

sintomas precoces. O engajamento precoce dos profissionais de saúde e o empoderamento 

dos pais para reconhecerem sinais suspeitos constituem elementos cruciais na promoção de 

desfechos positivos para os pacientes pediátricos afetados por essa neoplasia renal. 

O tratamento cirúrgico assume um papel de destaque no manejo do Tumor de 

Wilms, emergindo como pilar terapêutico essencial para a abordagem eficaz dessa neoplasia 

renal pediátrica. A ressecção completa do tumor constitui uma intervenção crucial, não 

apenas para aliviar os sintomas clínicos, mas também para impactar diretamente na 

sobrevida do paciente. A precisão e a extensão da ressecção cirúrgica desempenham um 

papel determinante na minimização do risco de recorrência, evidenciando a importância da 

habilidade técnica e experiência do cirurgião. 

Além disso, a abordagem cirúrgica no Tumor de Wilms exige uma avaliação 

meticulosa da extensão da neoplasia e a consideração de fatores como a preservação renal 
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quando possível. A implementação de técnicas cirúrgicas avançadas, como a cirurgia 

minimamente invasiva, surge como uma área de pesquisa promissora, visando otimizar os 

resultados e reduzir o impacto na qualidade de vida pós-tratamento. Nesse cenário, o 

tratamento cirúrgico não apenas visa a remoção eficaz do tumor, mas também busca 

preservar ao máximo a função renal e minimizar complicações a curto e longo prazo, 

solidificando-se como um elemento central e perspicaz na gestão do Tumor de Wilms. 

A relevância clínica específica do Tumor de Wilms na população pediátrica amplia 

a complexidade do manejo dessa neoplasia renal. A condição, predominantemente 

observada em crianças, demanda uma abordagem sensível e adaptada às nuances da faixa 

etária. A consideração dessas particularidades envolve não apenas a avaliação clínica, mas 

também uma compreensão profunda do impacto psicossocial e emocional do diagnóstico e 

tratamento na criança e em sua família. 

A idade do paciente desempenha um papel crucial nas estratégias terapêuticas, 

influenciando a escolha de intervenções cirúrgicas e delineando expectativas de sobrevida. 

Além disso, a abordagem pediátrica deve levar em conta o desenvolvimento contínuo do 

sistema renal e suas implicações na escolha e execução de procedimentos cirúrgicos. A 

relevância clínica na pediatria não se restringe apenas à esfera física, mas se estende ao apoio 

psicossocial, requerendo uma equipe multidisciplinar para garantir uma assistência 

abrangente. Assim, a compreensão profunda da relevância clínica pediátrica é fundamental 

para uma abordagem holística e eficaz do Tumor de Wilms, alinhando-se às necessidades 

específicas dessa população vulnerável. 

A eficácia da ressecção completa do tumor no contexto do Tumor de Wilms é um 

elemento crucial na determinação dos desfechos clínicos e na maximização da sobrevida dos 

pacientes pediátricos. A intervenção cirúrgica, quando realizada com precisão e abrangendo 

a totalidade do tumor, não apenas alivia os sintomas clínicos imediatos, mas também 

representa um fator determinante na prevenção da recorrência. A ressecção completa não se 

limita apenas à eliminação do tumor visível; ela implica a remoção meticulosa de tecidos 

circundantes potencialmente afetados, assegurando uma abordagem terapêutica abrangente. 

A extensão da ressecção cirúrgica no Tumor de Wilms desempenha um papel crucial 

na definição da estratégia de tratamento. A intervenção cirúrgica, ao visar uma ressecção 

completa, não apenas influencia positivamente a sobrevida a curto prazo, mas também 

estabelece as bases para uma recuperação a longo prazo. Além disso, a eficácia da ressecção 

completa está intrinsecamente relacionada à minimização de complicações pós-cirúrgicas e 
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ao impacto na qualidade de vida pós-tratamento. Nesse sentido, a avaliação contínua da 

eficácia da ressecção completa do tumor não apenas reforça sua importância como 

procedimento cirúrgico-chave, mas também orienta inovações e refinamentos na técnica 

cirúrgica, visando aprimorar ainda mais os resultados clínicos e a qualidade de vida dos 

pacientes pediátricos afetados por essa neoplasia renal. 

A gestão do Tumor de Wilms destaca-se pela necessidade de uma abordagem 

multidisciplinar, congregando diversos profissionais de saúde para fornecer uma assistência 

abrangente e integrada. Oncologistas pediátricos, cirurgiões, radiologistas e profissionais de 

apoio psicossocial colaboram harmoniosamente para criar uma estratégia terapêutica 

adaptada às necessidades específicas de cada paciente. Essa sinergia de especialidades 

permite uma avaliação mais holística da condição, considerando não apenas a perspectiva 

médica, mas também as dimensões emocionais e sociais inerentes ao tratamento do Tumor 

de Wilms em crianças. 

Além disso, a abordagem multidisciplinar se estende ao planejamento de 

intervenções cirúrgicas complexas. A discussão colegiada entre diferentes especialidades 

permite uma análise crítica do cenário clínico, avaliando riscos e benefícios sob várias 

perspectivas. Essa colaboração efetiva não apenas aprimora a tomada de decisões, mas 

também promove a implementação de estratégias terapêuticas inovadoras, fortalecendo a 

resposta global ao Tumor de Wilms. Assim, a abordagem multidisciplinar emerge como um 

elemento indispensável na gestão eficaz dessa neoplasia pediátrica, assegurando uma 

assistência completa e personalizada aos pacientes. 

O Tumor de Wilms, além de sua complexidade clínica, tem implicações 

significativas na qualidade de vida dos pacientes pediátricos submetidos ao tratamento. A 

cirurgia, apesar de ser um pilar terapêutico essencial, pode acarretar impactos físicos e 

emocionais, especialmente em uma população tão vulnerável. A preservação da função 

renal, quando possível, e a minimização de complicações pós-cirúrgicas tornam-se aspectos 

fundamentais para preservar a qualidade de vida a longo prazo. 

Adicionalmente, o apoio psicossocial emerge como uma necessidade imperativa no 

contexto do Tumor de Wilms. Profissionais de saúde, junto com equipes de apoio 

psicológico, desempenham um papel crucial na orientação e no suporte emocional tanto para 

os pacientes quanto para suas famílias. Estratégias que visam mitigar o estresse psicológico, 

oferecendo recursos para enfrentar os desafios emocionais associados ao diagnóstico e 

tratamento, tornam-se essenciais para a promoção de uma qualidade de vida mais positiva. 
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Dessa forma, o entendimento abrangente do impacto na qualidade de vida não apenas valida 

a importância da abordagem multidisciplinar, mas também ressalta a necessidade de 

estratégias específicas para minimizar os efeitos adversos da intervenção médica na vida 

cotidiana e no bem-estar geral dos pacientes pediátricos com Tumor de Wilms. 

As inovações tecnológicas na cirurgia para o tratamento do Tumor de Wilms 

representam um campo em constante evolução, buscando aprimorar a eficácia dos 

procedimentos e minimizar o impacto na qualidade de vida dos pacientes pediátricos. 

Técnicas minimamente invasivas, como a laparoscopia e a robótica, emergem como 

alternativas promissoras, oferecendo benefícios como menor tempo de recuperação, menor 

dor pós-operatória e incisões reduzidas. Essas abordagens, quando aplicáveis, representam 

uma inovação significativa na condução das intervenções cirúrgicas, proporcionando 

vantagens tanto em termos de resultados clínicos quanto de satisfação do paciente. 

Além disso, avanços tecnológicos como a utilização de realidade aumentada e 

inteligência artificial no planejamento cirúrgico vêm transformando a abordagem ao Tumor 

de Wilms. Essas tecnologias proporcionam uma visualização mais precisa das estruturas 

anatômicas, auxiliam na identificação de margens tumorais e contribuem para a precisão na 

ressecção do tumor. Assim, as inovações tecnológicas na cirurgia não apenas aprimoram a 

eficácia dos procedimentos, mas também abrem caminho para abordagens mais 

personalizadas e adaptadas às características específicas de cada paciente pediátrico, 

demonstrando o potencial transformador da tecnologia no contexto da neoplasia renal. 

Os aspectos psicossociais no tratamento do Tumor de Wilms são tão cruciais quanto 

os aspectos médicos, dada a vulnerabilidade emocional e social dos pacientes pediátricos e 

suas famílias. O enfrentamento da neoplasia renal pediátrica não se limita apenas à esfera 

física, mas se estende ao impacto emocional e social associado ao diagnóstico e ao 

tratamento. Equipes multidisciplinares, incluindo profissionais de psicologia e assistência 

social, desempenham um papel vital ao oferecer suporte emocional, orientação e recursos 

para ajudar os pacientes e suas famílias a enfrentarem os desafios inerentes a essa jornada. 

Ademais, a inclusão de estratégias que visam a redução do estresse psicossocial, tanto 

para o paciente quanto para a família, é essencial. Programas de suporte psicológico, grupos 

de apoio e intervenções direcionadas para lidar com o impacto do diagnóstico e tratamento 

podem contribuir significativamente para a resiliência emocional. A abordagem integrada 

de aspectos psicossociais no tratamento do Tumor de Wilms não apenas promove um 

ambiente de cuidado mais holístico, mas também influencia positivamente a adesão ao 
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tratamento e a qualidade de vida pós-tratamento. Assim, a compreensão e atenção dedicadas 

aos aspectos psicossociais desempenham um papel preponderante na abordagem integral e 

humanizada dessa neoplasia renal em pacientes pediátricos. 

A necessidade contínua de pesquisa no contexto do Tumor de Wilms reflete o 

compromisso incessante em aprimorar as estratégias diagnósticas, os protocolos de 

tratamento e a compreensão dos fatores prognósticos. A pesquisa científica, respaldada por 

metodologias robustas, é essencial para identificar inovações terapêuticas, novos 

biomarcadores e estratégias preventivas. Atualmente, estudos voltados para a identificação 

de marcadores genéticos específicos e variações na expressão gênica oferecem insights 

valiosos sobre a heterogeneidade do Tumor de Wilms, possibilitando abordagens mais 

personalizadas. 

Ademais, a pesquisa continua a desempenhar um papel fundamental na exploração 

de terapias adjuvantes e na compreensão das bases moleculares subjacentes à resistência ao 

tratamento. O advento de terapias direcionadas e imunoterapia abre novas perspectivas, 

demandando pesquisas mais aprofundadas para validar sua eficácia e segurança em pacientes 

pediátricos. O engajamento em ensaios clínicos e a colaboração internacional são cruciais 

para ampliar o conhecimento científico e traduzi-lo em avanços clínicos significativos. Em 

síntese, a necessidade contínua de pesquisa no Tumor de Wilms é vital para aprimorar a 

qualidade do cuidado, impulsionar descobertas inovadoras e, em última instância, 

proporcionar melhores resultados aos pacientes pediátricos afetados por essa neoplasia renal. 

CONCLUSÃO 

A conclusão derivada de estudos científicos sobre o Tumor de Wilms ressalta a 

complexidade dessa neoplasia renal pediátrica e a necessidade de uma abordagem abrangente 

para otimizar os desfechos clínicos. A diversidade nas manifestações clínicas, como dor 

abdominal e presença de massa palpável, destaca-se como um desafio diagnóstico que 

demanda sensibilidade clínica. O reconhecimento precoce desses sinais correlaciona-se 

diretamente com a sobrevida dos pacientes, evidenciando a importância crucial do 

diagnóstico precoce. 

O tratamento cirúrgico emerge como pilar terapêutico fundamental, com a ressecção 

completa do tumor desempenhando papel determinante na melhoria dos desfechos. A 

relevância clínica específica no contexto pediátrico ressalta a necessidade de uma abordagem 

adaptada, considerando não apenas a dimensão médica, mas também os aspectos 
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psicossociais. Além disso, inovações tecnológicas na cirurgia e a abordagem multidisciplinar 

destacam-se como contribuições significativas para a eficácia do tratamento. 

A preocupação com a qualidade de vida pós-tratamento ganha destaque, enfatizando 

a importância de estratégias que minimizem impactos físicos e emocionais. A pesquisa 

contínua é apontada como essencial, visando aprimorar estratégias terapêuticas, identificar 

biomarcadores e explorar terapias inovadoras. A necessidade de uma abordagem integrada, 

considerando fatores clínicos, psicossociais e tecnológicos, é evidenciada como crucial para 

avançar no tratamento do Tumor de Wilms. Em síntese, os estudos científicos sublinham a 

complexidade desse cenário clínico, destacando a importância de uma constante busca por 

avanços para aprimorar a gestão e os resultados para os pacientes pediátricos afetados por 

essa neoplasia renal. 
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