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Resumo: O carcinoma espinocelular (CEC) é uma neoplasia maligna, cutanea, originada das células da
camada espinhosa da epiderme, com potencial metastético. A principal causa € a exposi¢cao
crénica as radiacoes ultravioleta B solares, encontrado frequentemente no adulto e raramente na
criangca. Com clinica variada, ocorre predominantemente em areas da pele fotoexpostas, com
espessamento da pele, placa endurecida de crescimento lateral e vertical, tornando-se nodular e
podendo fixar aos planos profundos, ulcerar, queratinizar ou se tornar vegetante, com margens
firmes e elevadas, por vezes irregulares. Quando diagnosticado e tratado precocemente, 0s
indices de cura podem atingir 95%. Paciente T.D., feminino, 8 anos, encaminhada ao servico de
oncopediatria de hospital terciario por nddulo hiperemiado em lobo de orelha direita, com
crescimento progressivo, ha um ano. Exame Fisico: bom estado geral, nédulo doloroso a
palpacdo em lobo de orelha direita, associada a linfonodomegalia cervical a direita, nivel 11/111,
indolor 1,5-2 cm. Bidpsia incisional da lesdo do lobo auricular, com anatomopatolégico (AP)
carcinoma espinocelular, bem diferenciado, grau 1 de pele. Tratamento cirdrgico com resseccao
tumoral, linfadenectomia cervical dta e reconstru¢cdo do |6bulo da orelha direita. O AP
confirmou o diagnéstico de CEC com margens livres e linfonodos negativos para malignidade. 4
meses pos-diagndstico, apresentou ndédulo intraparotidano direito suspeito, realizando-se
parotidectomia direita e linfadenectomia cervica nivel 1l a direita. AP por congelacdo
perioperatoriac Adenoma Monomofico, neoplasia benigna epitelial de padréo compativel com
miopitelioma, auséncia de proliferacdo celular atipica. Paciente evolui bem e esta em seguimento
ambulatorial em remissdo clinica. O CEC € uma lesdo cutdnea maligna rara na infancia, devendo
ser considerada sempre como possivel diagnostico diante de lesbes cutaneas inespecificas.
Diagnosticado precocemente, 0 tratamento cirlrgico € terapia de escolha para sucesso nos
estadios iniciais, com altos indices de cura. Deve-se atentar 0 seguimento criterioso para deteccéo
€ manegjo terapéutico de recidivas, metastases ou novos tumores.
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