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Resumo: INTRODUCAO: O cancer na infancia é uma doenca rara. O percentual mediano dos tumores
pediétricos encontrados nos registros de base populacional brasileiros situa-se préximo de 3%, o
que permite o calculo estimado de 10.000 casos por ano de tumores pediatricos no pais. Apesar
disso, sua importancia tem sido cada vez maior, ja que em paises desenvolvidos trata-se da
primeira causa de morte por doenca na infancia. Dentro deste contexto, o pediatra deve estar
atento aos sinais e sintomas mais frequentes dos canceres infantis para que possa aumentar as
possibilidades de cura de seu paciente através do diagndstico precoce. OBJETIV O:Temos como
principal objetivo neste artigo descrever algumas generalidades dos tumores da infancia e
descrever os sinais de alerta que devem fazer com que o pediatra pense no diagnostico.
METODOLOGIA: Revisdo da literatura de artigos sobre o tema e revisdo de prontuarios de
Nnossos pacientes acompanhados por nosso servico. RESULTADOS: As formas mais frequentes
de cancer na infancia e na adolescéncia sdo as leucemias, principalmente a leucemia linfoide
aguda. Ja os tumores de Sistema Nervoso Central (SNC) representam a neoplasia maligna solida
mais frequente. Em muitos casos, o que dificulta a suspeita e o diagnéstico do cancer nas criancas
e nos adolescentes € o fato de sua apresentacdo clinica ocorrer através de sinais e sintomas que
sd0 comuns a outras doencas mais frequentes nesta faixa etaria, manifestando-se através de
sintomas gerais que ndo permitem a sua localizagdo, como febre, vémitos, emagrecimento,
sangramentos, adenomegaliasgeneralizadas, dor Ossea e paidez. Ou, ainda, através de sinais e
sintomas de acometimento mais localizados, mas frequentes também em doencas benignas como
cefaleias, dores abdominais e dores osteoarticulares. CONCLUSAO: No Brasil, tem-se visto que
a melhora do treinamento médico no diagnostico precoce de canceres pediatricos. Mudancas
curriculares das escolas de medicina com énfase no aprendizado do atendimento primario de
acordo com as orientacBes da Organizacdo Mundia de Salde também estdo permitindo uma
melhoria neste sentido. Através de politicas educacionais, pediatras e médicos de atendimento
priméario previamente sensibilizados e atentos aos principais sinais de alerta poderdo fazer um
diagnéstico mais precoce e referenciar rapidamente as criangas com cancer a centros
especializados, permitindo, assim, melhores chances de cura e com melhor qualidade de vida
paraelas.
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