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Resumo: Introducéo: A Retocolite ulcerativa (RCU) acomete colon e reto, com cardter recidivante,
inflamatorio, cronico, continuo e extensdo variavel. O cancer colon retal € raro na pediatria,
representando 0,4% de todas as malignidades em pacientes menores de 15 anos da idade. A
associacdo de RCU com cancer colon retal tem como fatores de risco: tempo de doenca, extenséo
e grau de inflamacdo da mucosa col6nica, associacdo com colangite esclerosante priméria (CEP)
e historia familiar. Descricdo do caso: Peciente masculino, 17 anos, com diarreia com sangue
iniciada aos 5 anos de vida sendo diagnosticada RCU a colonoscopia. Fez uso de corticoide e
sulfassalazina com melhora clinica. Apresentou recidivas aos 8 e 10 anos hecessitando de
corticoterapia. Colonoscopias de controle demonstravam RCU quiescente com inflamacéo
discreta. Aos 14 anos, evoluiu com elevacdo de transaminases hepéticas e canaliculares,
submetido a bidpsia hepdtica, vista histologia compativel com CEP e introduzido ursacol.
Evoluiu assintomatico e sem alteraces laboratoriais. Aos 17 anos, colonoscopia de controle
evidenciou lesdo infiltrativa de angulo hepético, com histologia compativel com adenocarcinoma
pouco diferenciado de intestino grosso de tipo infiltrativo, constituido por células com aspecto
em anel de sinete. Fora submetido a colectomia total com preservacdo do reto distal e iniciado
quimioterapia. Discussdo: A doencainflamatéria intestinal (DI1) isoladamente é um fator de risco
para cancer colon retal. Associacdo de DIl e CEP aumenta o risco de cancer colorretal e
colangiocarcinoma. Como fator de risco para cancer célon retal, o paciente apresentava além do
tempo de doenca inflamatéria intestinal (mais de 10 anos) a associacdo com CEP. Concluséo:
Apesar da rara incidéncia do cancer colon retal em criangas, a existéncia de DIl — Retocolite
ulcerativa associada a fatores de risco como CEP ratifica a importancia de colonoscopia de
controle anual para os pacientes pediétricos com as duas patologias, possibilitando diagnostico e
intervengdes precoces.
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