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Resumo: INTRODUCAO O osteossarcoma (OS) € o tumor maligno agressivo primario de ossos de
crescimento rgpido de maior prevaléncia em criangas, adolescentes e adultos jovens, podendo ser
localizada ou disseminado. Representa 5% de todas as doencas malignas da infancia e
adolescéncia. RELATO DO CASO Masculino, 9 anos, internado no servigo de pediatria devido a
deformidade e dor em regido proximal de tibia direita de inicio ha cerca de um més. Relatou
episodios de febre no inicio do quadro e com o passar dos dias notou piora do edema em membro
inferior direito (MID). Ao exame, presenca de tumoracdo endurecida em MID, em regido
proxima de tibia, dolorosa a papacdo, com flogose local. Arco de movimento em MID
diminuido ao exame e joelho direito sem crepitacdes. Pulsos pediosos palpavels, smétricos e
tempo de enchimento capilar menor que 3 segundos. Paciente foi encaminhado para o servigo de
oncologia ortopédico sendo confirmado osteossarcoma osteobléstico apds bidpsia e iniciado
quimioterapia. DISCUSSAO A predilecio do osteossarcoma por 0ssos longos é marcante. A dor
e aumento do volume 6sseo o0s sintomas mais frequentes. A doenca localizada tem melhor
prognoéstico, a idade, volume da lesdo, local e ressecabilidade do tumor primario sdo impactantes
no prognéstico e no plangjamento do tratamento. Em caso de lesdo Gssea suspeita, a radiografia
frequentemente apresenta o tridngulo de Codman (reacéo periosteal) e a ressonancia magnética
permite melhora avaliacdo da érea afetada, mas a bidpsia € o melhor método diagnostico. O nivel
sérico de desidrogenase latica(LDH) e Fosfatase alcalina(FA)e a resposta a quimioterapia
neoadjuvante também sdo definidores de progndéstico. Se confirmado ostesossarcoma, o préximo
passo é estadiar a doenca. O tratamento consiste na intervencdo cirdrgica associada a
quimioterapia(QT) sistémica e radioterapia, mesmo quando o tumor primério for completamente
ressecado. CONCLUSAO O diagnostico precoce de OS é fundamental para melhor progndstico e
sobrevidade 5 anos.
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