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RESUMO

Fundamentacdo tedrica/introducdo: O cancer de célon € uma neoplasia
maligna que afeta o intestino grosso (célon) e, em alguns casos, o reto, sendo
uma das formas mais comuns de cancer em todo o mundo e representando uma
significativa carga para a saude publica. Os principais fatores de risco
associados ao cancer de Colon sdo idade avancada, histdria familiar, presenca
de doencas inflamatorias intestinais, dieta rica em gorduras e pobre em fibras,
sedentarismo e tabagismo.

Objetivo: O presente estudo tem como objetivo relatar o caso de uma paciente
idosa portadora de tal enfermidade, a conduta estabelecida e o desfecho
cirdrgico do caso clinico apresentado.

Delineamento/Métodos: O trabalho trata-se de um estudo descritivo
observacional do tipo Relato de Caso, com carater narrativo e reflexivo acerca
do tema, a partir de dados clinicos obtidos por meio de revisdo do prontuario do
paciente. Foi utilizada base bibliografica para revisdo de literatura e maior
elucidacdo do caso, de modo a possibilitar melhor discussdo a respeito do
diagndstico e tratamento.

Resultados: Paciente feminino, 74 anos, histérico de perda de 8 Kg em dois
meses e hematoquezia nas ultimas duas semanas, da entrada em emergéncia
de hospital por quadro de dor abdominal, parada de eliminacgédo de flatos e fezes
com quatro dias de evolucdo. Realizada tomografia de abdome que evidenciou
massa obstrutiva na topografia de colon ascendente causando dilatacdo
coldénica, mas sem distensdo de intestino delgado. Avaliada pela equipe da
cirurgia geral que indicou e realizou ileo-colectomia com ileostomia terminal para
tratamento da obstrugéo intestinal. Paciente evoluiu de forma satisfatoria no pos-
operatorio recebendo alta hospitalar no terceiro dia de internamento hospitalar.
Amostra do anatomopatolégico revelou adenocarcinoma estadio T4a com
invasdo de um linfonodo amostral. Realizado encaminhamento para seguimento
em hospital de referéncia oncolégica.
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Conclusdes/Consideragdes finais: A obstrucéo intestinal causada por tumor
de colon € uma condicao clinica séria e potencialmente fatal, que pode ocorrer
devido ao crescimento de um tumor maligno no cdlon, levando a reducédo ou
bloqueio completo do fluxo intestinal. E uma condic&o clinica desafiadora, com
uma alta taxa de morbidade e mortalidade. A identificacdo precoce dos sintomas
e o diagndstico preciso sdo essenciais para garantir um tratamento adequado e
melhorar os resultados clinicos.

Descritores: Tumor de colon; Obstrucao intestinal; Cirurgia geral; Cirurgia do
aparelho digestivo.



