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O cancer de cdlon é a neoplasia do trato gastrointestinal mais comum em adultos. Contudo, o
infantil é raro, com incidéncia anua de 0,12/1.000.000 casos entre O e 14 anos. Muitas vezes, 0
diagndstico é tardio devido a inespecificidade dos sintomas. O principal sintoma € a dor
abdominal, que pode estar associada a nauseas, vémitos e constipagdo."Crianca de 10 anos de
idade, com dor abdominal h& cerca de 1 ano. Foi admitido com suboclusdo intestinal e submetido
a laparotomia exploradora, com achado de diversos implantes na cavidade. Assim, foi
identificado adenocarcinoma de cdlon metastético. O tratamento quimioterapico foi realizado
com FOLFOX4 e Bevacizumab. Apresentou progressdo tumoral apos 10 meses do inicio do
tratamento e suboclusdo intestinal inoperavel. Estava em uso de Morfina, Cetamina, Fenitonina,
Cetorolaco, Dipirona, Domperidona e Dexametasona, aém de descompressdo géstrica via sonda,
mas continuava com dor abdominal, 10/10 na Escala Visual Numérica (EVN). Foi submetido a
blogqueio venoso simpatico e bloqueio quadrado lombar, sem resposta. Optou-se, entdo, por
iniciar Octreotide a 1 mcg/kg/min. Apos 24 horas do inicio, apresentou melhora importante do
quadro algico, EVN 4/10. Ficou em casa por um dia, mas voltou a internar com dor, quando
reiniciamos o0 uso de Octreotide, com boa resposta. Conseguiu andar de skate e comer bolo nas
Ultimas semanas de vida. Faleceu com controle algico satisfatorio, acompanhado por seus pais.
"""Discussdo: Obstrucdo intestinal € comum em pacientes com disseminacdo tumoral abdominal.
Héa impacto significativo na qualidade de vida do paciente e da familia devido a dor, que muitas
vezes é de dificil controle. Entre os medicamentos utilizados, a Octreotide vem demonstrando
resposta satisfatoria nesse manejo. E um octapeptidio sintético, derivado da somatostatina, com
efeitos farmacol6gicos similares e agdo prolongada. Atua na reducdo da secrecéo intestinal e a
supressdo da liberacdo de horménios peptideos. Inibe a secrecdo patologicamente aumentada do
horménio do crescimento, de peptideos e da serotonina produzidos no sistema endocrino
gastroenteropacreatico. Tem agdo a nivel intracelular do epitélio intestinal, diminuindo a secrecéo
de agua e eletrdlitos e aumentando a absorcéo de agua e ions. Conclusdo: O uso de Octreotide
demonstrou efetividade no controle da dor refratéria de paciente pedidtrico com semioclusao
intestinal por adernocarcinomatose peritoneal, promovendo qualidade durante o fim de vida.
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