6 SEMANA DE

CONHECIMENTO

Tumor neuroendéc m criangas com imunodefi a comum variavel

Autor(res)

Flavia Thomazotti Claro

Maria Fernanda De Vasconcelos
Julia Gabriella Zansavio

Bruna Karoline Fagundes De Sousa
Carolina Taboni De Almeida

Categoria do Trabalho

1

Instituicdo

FACULDADE ANHANGUERA DE OSASCO
Introducéo

Uma crianca de 8 anos foi encaminhada para setor especializado por apresentar pneumonia de repeticdo desde 1
ano de idade.

Historico de internacdes frequentes, peso limite ao inferior da normalidade.

Assim realizado exames para investigacdes, porém muitos resultados negativos como HIV. Sem perda de
proteinas intestinais e renais, um quadro complexo. A principio diagndstico de ICV (imunodeficiéncia),
encaminhado para tratamento de reposicdo com imunoglobulina humana endovenosa mensal.

Paciéncia obteve melhora consideravel, recebendo alta com recomendacgdes a seguir.

Objetivo

Temos como objetivo compreender um caso de uma crianga que inicia com quadros de pneumonia levando a
massa tumoral em colon.

Material e Métodos

Apos diversos quadros de internacgfes, queixas e historicos clinicos, a crianca foi submetida a varios exames
laboratoriais para diagnosticos prévios agravando com o passar do tempo.

Sendo eles os seguintes exames: sorologia, endoscopia, tomografia, ressonancia magnética, biopsia,
procedimento cirlrgico. Através dos mesmos citados foi identificado uma massa no colon iniciando-se logo apds a
descoberta sessfes de quimioterapia.

Resultados e Discusséo

Com uma pausa das pneumonias aos 8 anos a crianc¢a retorna aos especialistas com novas queixas, presenca de
epigastralgia.

Realizando exames de fezes endoscopia digestiva alta, apontando uma hérnia no diafragmética e pélipo no
duodeno, tratado clinicamente. Com frequéncia de adenoma os procedimentos de retirada com endoscopia aos 10
anos a pneumonia reapareceu com necessidade de internacdo e com uma diarréia crénica, evoluindo com perca
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de peso. Uma pequena las 0 mesmo retorna a dore
rapido progresso.
Sendo realizado exames de tomografia a confirmacdo de massa tumoral em colon. Paciente submetido a cirurgia
para a retirada de tal massa, porém néo foi possivel retirada total e com observagdo em uma metastase no figado.

No pés operatério paciente realizou 2 ciclos de quimioterapia e entrou a 6bito.

stipacédo intestinal de

Conclusao

O artigo apresenta como necessario diagndstico precoce para tumores gastricos em adultos, com tentativa de
melhorar o progndstico para pacientes infantis.

Dando énfase também a auséncia de tumores neuroenddécrinos em pacientes menores de idade. O cancer
colorretal e gastrico sdo a terceira e a quinta causa de cancer mais prevalente mundialmente.
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