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INTRODUCAO

O mastocitoma é um dos tumores cutaneos malignos mais comuns em cées
e representa cerca de 16 a 21% de todos os tumores cutaneos ’. Sao tumores
geralmente pequenos, formando nédulos ou placas duras, solitarias e bem
definidas que podem apresentarem-se ulcerados, eritematosos e/ou
alopécicos 3. E sabido que mastocitomas derivam de células progenitoras
hematopoéticas multipotentes da medula dssea, que sao similares a outras
células de linhagem mieloide 4. Assim, sugere-se que a malignidade destes
tumores surja de distlrbios clonais de células hematopoéticas *.

Ha vaérios relatos de que esta neoplasia ndo possui predisposi¢do quanto ao
sexo, mas ja em relagdo a raca, refere-se a Boxer como a mais predisposta,
assim como descendentes de Bulldog, e também Labradores, Dachshunds
e animais mesticos °.Embora a pele seja o local mais afetado qualquer
outro 6rgéo ou regido corporal pode ser acometido *. As localizacGes mais
frequentes incluem o tronco (50-60%), membros (25-40%) e cabeca e
pescogo (10%) °,

O grau de diferenciagdo do mastocitoma é o aspecto mais importante,
refletindo a caracteristica morfoldgica e o potencial metastatico do tumor
e sua provavel resposta ao tratamento e o progndstico °. O Sistema de
Kiupel foi proposto para reclassificar tumores de grau 2 para melhorar a
utilidade clinica e categorizar todos 0s tumores como de baixo ou alto grau,
com tumores de baixo grau tendo excelente prognéstico e os tumores de
ato grau conferindo prognéstico ruim 2.

A investigacéo do estadiamento recomendada inclui exames laboratoriais
béasicos e aspiracdo por agulha fina do tumor e do linfonodo de drenagem
tumoral 7. A citologia aspirativa por agulha fina é responsavel pelo
diagndstico de 92-96% dos mastocitomas .

O tratamento é considerado desafiador devido & alta variabilidade de
comportamento do tumor 6, O padrdo de tratamento para mastocitomas
locais é a excisdo cirurgica com remog¢do de margem em torno do tecido
normal. O objetivo do tratamento cirlrgico é remover completamente o
tumor para minimizar a chance de recorréncia tumoral local 8. Durante o
procedimento é necessario evitar a manipulagdo da lesdo prevenindo a
degranulagdo de mastdcitos e efeitos adversos sistémicos no paciente 1.
Objetivou-se com o presente resumo relatar um caso clinico de
mastocitoma de baixo grau em uma canina, enfatizando a importancia do
diagndstico e tratamento precoce.

RELATO DE CASO E DISCUSSAO

centralizado ou discretamente lateralizado, cromatina hipercromatica e
finamente granular; citoplasma de baixa afinidade tintorial e
frequentemente contendo granulos anfofilicos. Exibem pleomorfismo
moderado, com anisocitose e anisocariose. Figuras de mitoses sdo raras.
Dessa forma, o laudo foi compativel com mastocitoma de baixo grau. No
presente relato, a ampla margem cirdrgica permitiu resultados
satisfatorios, assim como o exame histopatolégico como ferramenta de
diagnostico, possibilitando a conduta terapéutica adequada.

CONSIDERACOES FINAIS

O mastocitoma é uma neoplasia frequente em cdes, o tratamento do
presente relato foi a excisdo de ampla margem cirdrgica, que contribuiu
para uma margem de seguranca satisfatdria. A importancia do
histopatoldgico se faz presente, para obter a diferenciacdo do grau do
mastocitoma, pois 0 progndstico é desfavoravel e o tratamento é muito
variavel.
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Foi atendida uma cadela, fémea, SRD, de 4 anos, ndo castrada. Durante a
anamnese a tutora relatava presenga de um nodulo cutaneo com aumento
de volume nos Gltimos dias. Ao exame fisico verificou-se a presenga do
nodulo cutdneo em regido abdominal, firme, ndo aderido, com
aproximadamente 5 cm de didmetro.

Foram solicitados exames complementares como hemograma e
bioguimica sérica que ndo apresentaram alteracdes. Foi realizada a
citologia aspirativa por agulha fina (CAAF) ap0s a sedacdo da paciente, e
na analise microscopica foi observado mastocitos neoplasicos bem
diferenciados em meio a intensa quantidade de hemécia, com diagndstico
sugestivo de mastocitoma bem diferenciado. Foram descartadas presenca
de metastases por exame radiogréafico de tdrax e exame ultrassonografico
abdominal. Optou-se pela excisao cirlrgica para retirada do nédulo com
ampla margem de seguranca.

Como terapéutica a paciente foi submetida a Nodulectomia e, para
confirmacéo do diagndstico definitivo, o material nodular foi enviado para
andlise histopatoldgica, podendo evidenciar o grau de malignidade.
Microscopicamente, houve proliferagdo neopléasica de mastocitos bem
diferenciados, parcialmente infiltrativa, organizada em padrdo sélido, por
vezes em fileiras ou corddes simples. As células redondas, de nucleo
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