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Introducéo:

O carcinoma de células escamosas (CCE), também denominado Carcinoma
epidermdide, € um dos tumores cutdneos malignos mais comuns em cées e gatos
brancos. Nesta espécie surgem comumentemente na cabeca, orelhas, nariz e olhos.
A exposicdo prolongada a luz ultravioleta parece ser um dos fatores etiolégicos
secundarios da enfermidade, assim como as areas hipopigmentadas e com pouco
pélo sdo as mais afetadas (MULLER & KIRK, 1996). O risco para CCE aumenta com
a idade, atingindo o pico aproximadamente entre os 10 e 11 anos. Este tumor é
localmente invasivo (KRAEGEL & MADEWELL, 2004). PALMISANO, M.(2008),
refere-se ao CCE como o segundo tumor bucal mais comum em cées, sendo 0 mais
prevalente em gatos; apresentando-se friavel e ulcerativo ao exame bucal. Em geral
afeta animais mais velhos, ndo havendo predisposi¢éo racial ou sexual conhecida,
apesar de os filhotes serem raramente acometidos. Esta neoplasia se origina do
epitélio escamoso estratificado, surgindo como um aumento de volume, firme, de
coloracdo cinzenta ou amarelada, que evolui rapidamente. Os carcinomas



multicéntricos sé@o de crescimento lento. Em caninos esse tipo de tumor pode ocorrer
em qualquer local da pele como tronco, pernas, escroto, labios e leito ungueal. Os
tipos ulcerativos inicialmente aparecem como Ulceras pouco profundas e crostosas,
qgue se tornam profundas e crateriformes, podendo apresentar odor necrético. O
diagnostico é feito pela anamnese, exame fisico, biopsia e avaliacdes citologicas, e
€ confirmado pelo estudo histopatologico (MULLER & KIRK, 1996; DALECK, C.R et
al, 2008).A queixa que se apresenta com maior freqiéncia € a presenca de massa,
espessamento ou ulceracdo da pele. Secundariamente ocorre inflamacdo, e os
linfonodos podem estar com volume aumentado. Os CCE associados a luz solar
apresentam lesdes semelhantes a feridas que nao cicatrizam, com regides
espessadas, eritematosas, com descamagao superficial, crostas e cicatrizes
(KRAEGEL & MADEWELL; 2004). Histologicamente, os carcinomas de células
escamosas consistem em massas irregulares ou corddes de ceratindcitos que
proliferam para baixo e invadem a derme. Os achados frequentes incluem formacao
de ceratina, pérolas corneas, pontes intercelulares, mitoses e atipia (MORRIS. &
DOBSON, 2007). MULLER &KIRK, (1996) descrevem que as células afetadas se
mostram pequenas e hipercromaticas. Segundo estes autores, o CCE pode ser
confundido com ulceras benignas, granulomas e dermatites ou piodermites agudas;
sendo que nos estagios iniciais pode ser sugestivo de um Tumor de Células Basais
em estagio avancado. Por estes motivos, o diagnostico histopatolégico se torna
essencial. A excisao cirurgica ampla é o tratamento de escolha e o progndstico é
favoravel e ndo tém sido descritos casos de recidiva ap0s excisdo, apesar da
possibilidade de se desenvolver em outros locais da pele. Segundo
PALMISANO,M.(2008), o melhor resultado a longo prazo pode ser obtido por
resseccdo cirurgica seguida de radioterapia pos-cirargica; além da prescricdo de
quimioterapicos como cisplatina e piroxicam. No entanto, o prognéstico € reservado,
sendo a taxa de recorréncia alta quando o tumor é marginalmente extirpado.
Aproximadamente 50% dos pacientes morrem em um ano. Nodulos linfaticos
regionais devem ser retirados se houver a possibilidade de metastases (MULLER &
KIRK; 1996).

Metodologia:

O presente trabalho relata um caso de Carcinoma de Células Escamosas
(CCE) em um céo fémea, 7 anos de idade, raca American Pitbull, castrada, com
peso de 23 kg, atendida na Clinica Veterinaria Sao Francisco ( municipio de Pelotas-
RS). Segundo o proprietario surgiu uma lesdo ha aproximadamente um ano, que
nao cicatriza e tem mostrado aumento de volume. O proprietario também queixou-se
qgue o animal lambia o local copiosamente. No exame clinico constatou-se que a
paciente estava bastante prostrada e que a lesdo mostrava-se como massas
endurecidas, de tamanhos diversos, com aspecto ulcerado e sangrante, odor mal-
cheiroso, na regiao inguinal, lado direito (figuras 1 e 2 ). N&o foi constatado aumento
de linfonodos regionais. O exame dos demais sistemas organicos nao evidenciou
alteracoes.



Resultados:

Pelo histérico e achados clinicos suspeitou-se tratar de neoplasia cutanea. Foi
realizado um aspirado da massa tumoral e encaminhado para o Laborat6rio de
Andlises Clinicas/ Faculdade Veterinaria-UFPel, para exame citolégico. A analise
resultou positiva para Carcinoma das Células Escamosas. Com base no resultado,
decidiu-se pela extirpagdo cirirgica da massa tumoral. Foi prescrito para o pos-
operatorio antibioticoterapia a base de penicilina natural na dose de 20000 Ul/kg,
durante 7 dias. Recomendou-se ainda o uso do colar elisabetano para evitar a
lambedura da ferida cirargica e manter a paciente em ambiente doméstico, evitando-
se areas com vegetacao, terra ou areia e contato com outros animais.

Conclusao:

A paciente retornou apds 10 dias para a retirada dos pontos, mostrando
perfeita cicatrizacdo da ferida cirargica. O exame clinico e radiolégico nao revelou
lesGes metastaticas. Foi solicitado ao proprietario o monitoramento da paciente, e
retornos periodicos para avaliacéo.

Discussao:

MULLER & KIRK (1996) referem-se ao Carcinoma de Células Escamosas
como enfermidade cutanea maligna de cdes e gatos, com preferéncia de localizacao
para as areas de pouco pélo e hipopigmentadas, o que p6de ser constatado neste
relato de caso, onde a paciente apresentou lesdo tumoral na area inguinal. A
paciente apresentava 7 anos de idade quando surgiu a tumoracéo, coincidindo com
o descrito por KRAEGEL & MADEWELL (2004) e MULLER & KIRK (1996) , quando
referem que a doenca afeta animais mais velhos, sem predisposi¢céo racial ou
sexual. Comumente surgem lesdes semelhantes a feridas que n&o cicatrizam, com
evolugcédo lenta, originando aumentos de volume que podem ulcerar, sangrar e
apresentar exudacdo local. Estes achados clinicos, descritos por MULLER & KIRK,
(1996) e DALECK et al, (2008) foram os mesmos constatados no presente relato
clinico. Todos os autores recomendam a biopsia, exame citopatolégico e
histopatolégico como a confirmacao do diagnostico. Ha possibilidade de ocorréncia
de metastases (MULLER & KIRK; 1996), sendo nestes casos recomendada a
extirpacdo de ndédulos linfaticos regionais. A paciente relatada ndo apresentou
metéstases durante os exames realizados. O progndéstico é dependente da presenca
ou nao de achados metastaticos. PALMISANO,M.(2008), afirma que o progndstico é
mais favoravel quando a intervencéo cirdrgica € acompanhada por radioterapia pos-
cirdrgica e prescricdo de cisplatina ou piroxican. Nao foi preconizado para esta
paciente tal protocolo terapéutico devido a auséncia de metastases; porém foi
recomendado o acompanhamento e retornos periddicos para avaliacdo meédico-
veterinaria.



Fig 1: Nédulos tumorais regido inguinal direita Fig 2: Ulceracdo em massa tumoral — CCE
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