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Introduccién

1. Los nédulos y tumores son un motivo frecuente de
consulta com el veterinario. Los tumores cutdneos son
los primeros por su incidencia en el perro (700 casos/
10000/ano) y los segundos en el gato.

2. Hay que diferenciar tumores y neoplasias; aunque
los términos se utilizan de forma indistinta en la pra-
tica.

3. El protocolo de diagndstico es el mismo en todos
los casos de nédulos (simples o multiples), tumores,
neoplasias y quistes.

4. Antes de detallar el protocolo es importante sefialar
unos principios basicos: a) la gran mayoria de tumores/
neoplasias cutdneas son curables si se actiia adcuada-
mente. El prondstico depende, sobre todo de la actua-
cion del clinico, no del tipo de neoplasia; b) es impor-
tante actuar de forma rdpida; no hay que observar los
tumores. El diagndstico y el tratamento precoces son
las mejores armas; c) la oncologia no es sélo un tema de
especialistas. La mayor posibilidad de curar una neo-
plasia cutdnea la tiene el veterindrio generalista cuando
lo detecta a tiempo y actiia correctamente; d) la citolo-
gia y la histopatologia son los procedimentos diagnds-
ticos clave en el diagndstico y tratamiento de las neo-
plasias cutdneas. Si no se realizam, todos los otros pro-
cedimentos son indtiles.

5. El protocolo de diagnéstico es, en esencia, el
mismo que se utiliza en otros procesos y presentaciones
dermatoldgicas.

Protocolo de diagnéstico

1. Incluye: historia clinica completa, examen fisico
general y dermatolégico, pruebas diagndsticas y trata-
miento.

2. En la historia clinica, ademds de recoger la infor-
macién general sobre el paciente y sus antecedentes
hay que considerar desde cuando existen los nédulos o
tumores y cual ha sido la velocidad de crecimiento de

los mismos. Hay que investigar también la existencia
de signos o alteraciones extracutianeos.

3. El examen clinico debe ser completo y ha de incluir
el examen fisico general (la neoplasia cutdnea puede ser
una metastasis o generar metastasis internas) y derma-
tolégico (localizacion, nimero y tamafio de los tumores,
movilidad, adherencias, linfadenopatias). Una vez aca-
bado, si se sospecha una neoplasia hay que realizar una
clasificacion de la misma utilizando el sistema TNM.

4. En todos los casos hay que realizar una citologia
por aspiracién de los nédulos y un estudio histopatold-
gico.

5. El examen citolégico permite en la mayoria de
casos: i) saber si se trata de un nédulo inflamatorio o
neopldsico, ii) identificar el tipo de inflamacién (puru-
lenta, eosinofilica, piogranulomatosa, granulomatosa) o
de neoplasia (de células epiteliales, de células fusifor-
mes o de células redondas) y, en caso de neoplasia, fre-
cuentemente permite predecir si se trata de un proceso
benigno o maligno (criterios de malignidad). En oca-
siones (mastocitoma, leishmaniosis,...) la citologia per-
mite un llegar casi al diagndstico definitivo.

6. La citologia no es una alternativa al estudio histo-
patolégico, que debe realizarse en todos los casos. Si
el tumor es accesible y de pequefias dimensiones, el
estudio histopatoldgico puede realizarse después de la
extirpacion quirdrgica. En caso de neoplasias de gran-
des dimensiones, de tumores multiples, de neoplasias
que obliguen a un tratamiento muy agresivo (amputa-
cién, quimioterapia,...) el estudio debe hacerse también
antes de la extirpacién. Si el nddulo regional aparece
aumentado de tamaflo, también debe examinarse citolo-
gicamente.

7. El estudio histopatolégico debe informar de: natu-
raleza inflamatoria, hiperplasica o neoplésica del tumor;
tipo de neoplasia — nombre-; benignidad/malignidad;
grado histoldgico (si existe para este tipo de neoplasia);
invasién de tejidos préximos y de los bordes de resec-
cion. Si se ha extirpado el nédulo linfatico, éste debe
también examinarse histolégicamente.

8. En ocasiones puede estar indicado utilizar, méto-
dos de diagnédstico por imagen (RX, ecografia, TAC,
RNM) para completar el diagndstico.

Tratamiento

1. En la gran mayoria de casos el tratamiento de elec-
cién consiste en la extirpacion quirtrgica completa de
los tumores. Com la extirpacién se persigue la curacién
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Os autores relatam um caso de dermatite piogranu-
lomatosa na parede costal dum cdo Perdigueiro Portu-
gués, com cerca de trés anos de idade, que por exten-
sdo aos tecidos profundos, nomeadamente aos muscu-
los intercostais, atingiu a cavidade tordcica. O exame
macroscépico revelou a presenca de pequenos abcessos
no tecido subcutineo com drenagem na superficie da
pele; exuberantes lesdes de pleurisia e de pericardite de
aspecto hemorragico, na superficie das quais se visu-
alizaram pequenos granulos amarelados semelhantes
a enxofre; abundante derrame intratoracico espesso e
hemorragico. Microscopicamente, no tecido subcuta-
neo, na pleura e no pericardio observaram-se multiplos
piogranulomas no centro dos quais eram visiveis aglo-
merados bacterianos (Actinomyces 77); na pleura e no
pericardio registou-se também uma intensa prolifera-
¢do de pequenos capilares. As lesdes observadas enqua-
dram-se nas infeccdes provocadas por corpos estranhos,
nomeadamente por praganas, que ocorrem em cdes de
caga ou que vivem no campo.

UM CASO CLINICO DE PODODERMATITE
LINFOPLASMOCITARIA FELINA
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1.R. Vasco da Gama n° 45 — 2830-365 Barreiro

2.Clinica Santiago Saguér — Santana — Sesimbra

3.CIISA — Faculdade de Medicina Veterinéria, Rua Prof. Cid dos Santos,
P6lo Universitario do Alto da Ajuda, 1300-477 Lisboa

Este caso descreve a historia clinica, diagndstico e
tratamento de um felino, raca Europeu Comum, de 9
meses de idade com lesdes de pododermatite.

Na primeira apresentacdo, identificou-se no exame
clinico hipertrofia de todas as almofadas plantares. O
tratamento instituido (predenisolona, 3,5mg/kg, q24h)
resultou em quase total cura clinica.

Dois meses depois, numa segunda apresentacdo, um
nédulo de tecido vermelho vivo emergia de uma tlcera
localizada na almofada metacarpiana esquerda central.
Todas as outras almofadas plantares dos membros
anteriores se encontravam hipertrofiadas. O tratamento
incluiu ressec¢@o cirdrgica do nédulo, antibioterapia e
corticoterapia.

O exame histopatolégico revelou dermatite difusa da
derme com congestdo dos vasos sanguineos. A infiltra-
¢do inflamatdria da derme era caracterizada por acen-
tuada riqueza em plasmdcitos, conjuntamente com lin-
fécitos, neutrdfilos e macr6fagos. Em algumas zonas
identificaram-se plasmdcitos activados com exuberan-
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tes corpos de Russel. O cardcter crénico da lesdo esta
patente na existéncia de dreas de fibrose da derme e
pela auséncia de glandulas écrinas. O exame histopato-
16gico permitiu estabelecer o diagnéstico definitivo de
pododermatite linfoplasmocitaria felina.

PODODERMATITE PLASMOCITARIA FELINA
- UM ESTUDO DE 8 CASOS

P. Dias Pereira', A. Faustino!, F. Girtner?.
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A pododermatite plasmocitdria felina € uma doencga
cutanea rara que atinge as almofadas plantares dos
gatos, cuja etiopatogenia € ainda desconhecida. Neste
trabalho s@o descritos 8 casos de pododermatite plas-
mocitdria felina reunidos no Laboratério de Patologia
Veterindria do ICBAS durante um periodo de 3 anos.
Nao se registou predisposicao sexual, racial ou etdria,
nem localizac¢do preferencial das lesdes. Todos os ani-
mais apresentavam numa fase inicial tumefac¢do das
almofadas plantares, com posterior desenvolvimento de
ulceras. Histologicamente as lesdes caracterizavam-se
pela existéncia de um abundante infiltrado inflamatério
consistindo essencialmente em plasmdcitos maduros
(nos quais se observava um corpo de Russel proemi-
nente), que assumiam uma disposicdo predominante-
mente perivascular. Foram também observados plasmo-
citos binucleados e alguns em mitose. Em alguns casos
estavam presentes imagens de vasculite. A identificagdo
dos plasmdcitos foi confirmada com recurso a técnicas
histoquimicas (coloragéo de “Verde Metilo-Pironina”) e
imunohistoquimicas (utilizando um anticorpo dirigido
contra as cadeias leves de tipo lambda das imunoglobu-
linas). O acompanhamento clinico dos animais demons-
trou que em 4 casos as lesdes regrediram totalmente
ap0s corticoterapia e que em 2 animais a exérese cirdr-
gica completa das lesdes, associada a antibioterapia,
teve um efeito curativo. Nao houve registo de recidivas
em nenhum animal até a data. Nao foi possivel seguir a
evolucdo clinica de 2 animais.

Os autores agradecem a prestdvel colaboragdo dos
colegas da Clinica Veterindria da Areosa, Clinica Vete-
rinaria de Custodias, Clinica Veterinaria de Matosinhos,
Clinica Veterindria VetConde e Policlinica Central de
Aveiro.
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OCULARES DE BOVINOS E DISTRIBUICAO
DE CITOQUERATINAS
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O presente trabalho teve como objectivos principais a
avaliacdo da aplicabilidade de alguns anticorpos como
instrumentos de diagndstico, no carcinoma escamoso
ocular bovino (CEOB) e o estudo da relacdo entre o
perfil imunohistoquimico obtido com cada um dos anti-
corpos e o grau de diferenciag@o das neoplasias.

O estudo incidiu sobre trinta e duas amostras de deza-
nove neoplasias oculares de bovino, colhidas no Mata-
douro Frigorifico e Industrial de Ponta Delgada, S.
Miguel, Acores. O material foi fixado em formol a 10%),
incluido em parafina e os cortes corados por técnicas de
rotina para diagndstico e classificagdo das neoplasias.

O diagnéstico de CEOB foi confirmado em todas as
amostras, estabelecendo-se trés grupos de acordo com
o grau de diferenciacdo: bem diferenciados (9 casos),
moderadamente diferenciados (5 casos) e pouco dife-
renciados (5 casos).

Aplicou-se a técnica indirecta de imunohistoquimica
Avidina-Biotina-Peroxidase. Foram utilizados dois anti-
corpos, permitindo evidenciar a expressio de queratinas
distintas: anticorpo monoclonal MNF 1116, anti-cito-
queratinas 5, 6, 8, 17 e 19 humanas (DAKO), caracteris-
ticas dos queratindcitos mais indiferenciados e do epi-
télio simples, e anticorpo monoclonal LP 34, anti-cito-
queratinas 5, 6 e 18 humanas (DAKO), caracteristicas
dos queratindcitos mais diferenciados.

Foram também utilizados dois marcadores de diferen-
ciacdo epidérmica: anticorpo monoclonal anti-involu-
crina humana (Novocastra), especifica dos queratinéci-
tos das assentadas supra-espinhosas e granulosas e anti-
corpo policlonal anti-profilagrina humana (ZYMED),
especifica dos queratinécitos da camada granulosa.

Todos os anticorpos, sem excep¢ao, reagiram com oS
vérios tipos de CEOB.

O anticorpo MNF 116 foi positivo em todos os car-
cinomas, independentemente do seu grau de diferencia-
¢a0. O anticorpo LP34 foi positivo em todos os carcino-
mas, excepto em trés casos pertencentes a cada um dos
graus de diferenciacdo acima enunciados.

O anticorpo anti-involucrina foi positivo em todos os
carcinomas, excepto num pouco diferenciado. O anti-
corpo anti-profilagrina foi positivo apenas em dois carci-
nomas moderadamente diferenciados, em todos os car-
cinomas bem diferenciados, excepto num, e em todos os
carcinomas pouco diferenciados, excepto num.
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O presente trabalho foi desenvolvido com o objectivo
de determinar, através da técnica de imunocitoquimica,
o indice proliferativo e a presenga de danos no DNA
genémico das células neoplésicas que constituem o Car-
cinoma Escamoso Ocular dos Bovinos (CEOB). Para
tal foram usados dois anticorpos policlonais contra as
proteinas Ki67 e p53 humanas. A Ki67 € uma proteina
nuclear expressa nas células em divisdo, mais precisa-
mente nas fases Gl tardia, G2, S e M a qual € rapida-
mente degradada apds a mitose. A p53 € uma proteina
supressora de tumores de extrema importancia na repa-
racdo de danos do DNA, contribuindo em grande escala
para a estabilidade genética da célula. A mutacido no
gene que codifica para esta proteina torna-a mais estdvel,
prolongando o seu tempo de semi-vida. A técnica de
imunohistoquimica, Avidina-Biotina-Peroxidase (ABC),
foi aplicada a amostras de CEOB de bovinos prove-
nientes do matadouro Frigorifico e Industrial de Ponta
Delgada, Ilha de S. Miguel, Acores. O estudo incidiu
sobre trinta e dois cortes histoldgicos, que correspon-
diam efectivamente a dezanove neoplasias diagnostica-
das por exame histopatolégico. O material foi fixado
em formol a 10% e incluido em parafina. Os anticorpos
primdrios utilizados foram: anti-p53 humana (NCL —
pS3 CM-1, NOVOCASTRA, UK) e anti-Ki67 humana
(NCL - Ki67p, NOVOCASTRA, UK), ambos policlo-
nais. As reacgdes positivas para os dois anticorpos foram
avaliadas semi-quantitativamente.
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