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JUNTOS CONTRA O CANCER INFANTO-JUVENIL

A Sociedade Brasileira de Pediatria
é parceira nesta causa
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O cancer infantojuvenil consiste em um con-
junto de doencas que apresentam caracteristicas
préoprias, em relagdo a histologia e ao seu com-
portamento clinico. Na maioria das populacoes,
esse tipo de cancer corresponde a 1-4% de to-
das as neoplasias malignas.

A Agéncia Internacional de Pesquisa em Can-
cer (IARC) estima que no mundo, 215.000 casos
novos ao ano sao diagnosticados em criangas
menores de 15 anos, e cerca de 85.000 em ado-
lescentes entre 15 e 19 anos. No Brasil, confor-
me dados publicados pelo Instituto Nacional
do Cancer (INCA), a estimativa de casos novos
de cancer infantojuvenil para o ano de 2020 é
de 8.460, sendo 4.310 para o sexo masculino e
4.150 para o sexo feminino. A taxa bruta brasilei-
ra estimada de casos novos por milhdo de crian-
¢as e adolescentes até 19 anos é de 138,44.

Nas Gltimas décadas, vém ocorrendo no Bra-
sil mudancas nas causas de mortalidade e mor-
bidade, em conjunto com outras transformacoes
demograficas, sociais e econémicas. Assim, como
nos paises desenvolvidos, no Brasil o cancer re-
presenta a primeira causa de 6bito por doenca
(8% do total), entre as criancas e adolescentes
de 1 a 19 anos de idade. De acordo com Sistema
de Informagdo de Mortalidade (SIM) o nimero de
mortes por cancer foi de 2.565 no ano de 2018,
sendo 1.412 para o sexo masculino e 1.153 para
o sexo feminino. Infelizmente, com base nos da-
dos dos registros de cancer atualmente consoli-
dados, muitos pacientes em nosso pais ainda sao
encaminhados aos centros de tratamento com a
doenca avancada.

Neste contexto, é importante reduzir as de-
sigualdades no acesso ao diagnéstico e na qua-

1



SETEMBRO E DOURADO - A Sociedade Brasileira de Pediatria é parceira nesta causa

lidade do tratamento e, assim, melhorar os re-
sultados terapéuticos para todas as criancgas,
especialmente aquelas que vivem em paises
com recursos limitados.

foi 0 més escolhido para intensi-
ficar a conscientizacdo sobre a importancia do
diagnéstico precoce do cancer infantojuvenil,
representado mundialmente pelo simbolo do

Quais os tipos de cancer

infantojuvenil mais frequentes?

As neoplasias malignas mais frequentes na
crianca e no adolescente diferem daquelas tipi-
cas do adulto do ponto de vista topografico, his-
tolégico e clinico evolutivo. As neoplasias ma-
lignas na crianca tendem a apresentar menores
periodos de laténcia, crescem quase sempre ra-
pidamente, sao geralmente invasivas e respon-
dem melhor a quimioterapia.

O cancer infantojuvenil geralmente afeta as
células do sistema hematopoiético e os tecidos
de sustentacdo, enquanto que no adulto, afeta
as células do epitélio que recobrem os diferen-
tes 6rgaos. Os tipos histolégicos mais frequen-
tes na crianca e no adolescente sdo as leuce-
mias, os tumores do sistema nervoso central e
os linfomas.

O que aumenta o risco

de cancer infantojuvenil?

N3o ha evidéncias cientificas, até o momen-
to, que fatores de risco relacionados ao estilo de
vida (ambientais) tenham associagcdo com cancer
infantojuvenil. Altera¢cdes genéticas que propi-
ciem ao desenvolvimento de um determinado
tipo de cancer na crianga sao muito raras. Assim,
é fundamental a orientacdo para o diagndstico
precoce do cancer, visando melhor chance de
cura, de sobrevida e de qualidade de vida para
estas criancas e adolescentes.
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A prevencao do cancer pediatrico raramente
é possivel, porém a orientacdao em relacao aos
fatores de risco para a ocorréncia do cancer na
vida adulta pode e deve ser realizada pelo pedia-
tra. As orientacdes devem envolver a proibicao
do habito de fumar, a utilizacdo de alimentacao
adequada (amamentacdo, alimentos pobres em
gordura, ricos em fibras, isentos de aflatoxinas,
nitritos, hidrocarbonetos aromaticos policicli-
cos), a manutencdo de peso adequado, a redu-
cdo das infec¢bes com agentes carcinogénicos
(bactéria helicobacter, virus da hepatite B, virus
de Epstein Barr, HPV tipo 16 e 18, HIV e HTLV1,
entre outros), os cuidados com o meio ambien-
te (evitar exposicao excessiva ao sol, exposicdo
a radiagoes), além de evitar o sedentarismo, in-
gestao de bebidas alcodlicas, higiene precaria
e exposicdes ocupacionais (benzeno, amianto,
agrotoxicos e outras).

Em relacdo a orientacdo alimentar, o aleita-
mento materno é a primeira acao de alimentacao
saudavel, protegendo as maes contra o cancer de
mama e as criangas contra obesidade infantil.

O cancer na faixa etaria pediatrica é rara-
mente hereditadrio e na maioria dos casos nao
apresenta histéria familiar e/ou associagoes com
alteracbes genéticas ou congénitas. No entanto,
o retinoblastoma (tumor maligno intra-ocular)
em 40% dos casos pode ser de origem genética,
sendo neste caso, importante o aconselhamento
genético.

Quais sao os principais sinais

e sintomas de alerta para o
cancer infantojuvenil?

@) pediatra tem papel essencial na suspeita
diagnostica do cancer, bem como no encami-
nhamento precoce para os centros de referén-
cia oncolégicos pediatricos. E importante que o
pediatra tenha ciéncia que os sinais e sintomas
do cancer infantojuvenil sdo geralmente inespe-
cificos e que nao raras vezes, a crianca ou o ado-
lescente podem ter o seu estado geral de saude
ainda ndao comprometido no inicio da doenca.
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Sinais e sintomas de alerta para o cancer infantojuvenil

* Leucocoria
» Estrabismo, nistagmos que surgem repentinamente
» Exoftalmia, equimose palpebral, heterocromia, anisocromia

* Aumento de volume em qualquer regido do corpo, principalmente indolor e sem febre, poden-
do estar associado ou nao a sinais de inflamacao

» Equimoses pelo corpo em regides pouco frequentes, sobretudo quando nado associadas a algum
tipo de traumatismo

* Dores persistentes nos 0ssos, nas articulagoes e nas costas, especialmente se desperta a crianga
a noite, associada ou ndo a edema, massa ou limitagdo funcional

* Fraturas, sem trauma

* Sinais precoces de puberdade: acne, voz grave, ganho excessivo de peso, pelos pubianos ou
aumento do volume mamario nas meninas com menos de 8 anos de idade e nos meninos com
menos de 9 anos de idade

* Cefaleia persistente e progressiva, associada ou ndo a vomitos, diabetes insipidus, neurofibro-
matose, alteracoes na marcha, no equilibrio e na fala, além de perda de habilidades desenvolvi-
das e alterac6es comportamentais

* Febre prolongada, perda de peso, palidez ou fadiga persistente e inexplicadas

* Prurido/sudorese noturna

* Aumento inexplicado de volume testicular

* Dor abdominal/massa abdominal

* Hematuria, hipertensao arterial inexplicadas por outras causas

* Hepatoesplenomegalia

* Dor nas costas, que piora na posi¢ao supina, com ou sem sinais de compressao medular
* Nevos com modificacdo de caracteristicas prévias em areas de exposicao solar ou de atrito
* Obstrucao nasal, sangramentos inexplicados

* Otalgia crénica e/ou otorreia crénica, especialmente se associada a dermatite seborreica
* Sangramento vaginal;

* Tosse seca e persistente, edema de face e turgéncia da jugular inexplicadas

* Linfonodomegalia cervical baixa em adolescente

* "Dor de dente” rebelde ao tratamento
\_ J

O tratamento se inicia com o diagnéstico cor-
reto. Neste contexto, é fundamental que o diag-
noéstico e tratamento sejam realizados em centro
especializado em oncologia pediatrica, por equi-

Como é realizado o tratamento

do cancer infantojuvenil?

0 diagnéstico definitivo do cancer é forne-
cido pelo exame citolégico ou histopatologico
de uma amostra lesional ou tumoral obtida por
meio de diversos procedimentos.

pe multiprofissional e individualizado para cada
tipo histolégico especifico e de acordo com o
estadiamento clinico da doenca. Compreendem
diversas modalidades terapéuticas, como qui-
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mioterapia, radioterapia, cirurgia, imunoterapia,
transplante de medula 6ssea ou de 6rgaos.

Quais as chances de sobrevida para as

criancas e adolescentes com cancer?

Dados de um estudo sobre o panorama do
cancer infantojuvenil divulgados pelo INCA e

pelo Ministério da Salde identificaram que a
sobrevida estimada no Brasil por cancer na fai-
Xa etaria entre zero e 19 anos é de 64%. Este
estudo apontou que a sobrevida variou de acor-
do com a regido do pais, sendo mais elevada
nas regides Sul (75%) e Sudeste (70%), refle-
tindo assim, possiveis iniquidades no acesso ao
diagnéstico e ao tratamento.
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SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO RIO GRANDE
DO NORTE: Katia Correia Lima

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DE RONDONIA:
José Roberto Vasques de Miranda
SOCIEDADE RORAIMENSE DE PEDIATRIA:
Adelma Alves de Figueiredo

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DO RIO GRANDE DO SUL:
Sérgio Luis Amantea

SOCIEDADE CATARINENSE DE PEDIATRIA:
Rosamaria Medeiros e Silva

SOCIEDADE SERGIPANA DE PEDIATRIA:
Ana Jovina Barreto Bispo

SOCIEDADE DE PEDIATRIA DE SAO PAULO:
Sulim Abramovici

SOCIEDADE TOCANTINENSE DE PEDIATRIA:
Elaine Carneiro Lobo

DIRETORIA DE PATRIMONIO
COORDENACAO:

Fernando Antdnio Castro Barreiro (BA)
Claudio Barsanti (SP)

Edson Ferreira Liberal (RJ)

Sergio Antonio Bastos Sarrubo (SP)

Maria Tereza Fonseca da Costa (RJ)
ACADEMIA BRASILEIRA DE PEDIATRIA
PRESIDENTE:

Mario Santoro Janior (SP)
VICE-PRESIDENTE:

Luiz Eduardo Vaz Miranda (RJ)
SECRETARIO GERAL:

Jefferson Pedro Piva (RS)



