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1 INTRODUCAO

O osteossarcoma ¢ caracterizado por uma neoplasia maligna ao qual afeta a formacgao
de tecido 0sseo e tecido mesenquimal, dentre as neoplasias € a que mais acomete animais de
companhia. Representa 80% a 95% das neoplasias Osseas diagnosticadas em caes
(JONGEWARD, 1985; BERG et al., 1990; STIMSON et al., 2000; OGILVIE, 2001), dentre as
racas mais acometidas foi observado com maior frequéncia em caes de ragas grandes e gigantes
(MISDORP & HART, 1979; SPODNICK et al.,1992; OGILVIE, 2001). Sendo localizado com
maior frequéncia em ossos longos do esqueleto apendicular, e menores frequéncias em
esqueleto axial.

O método de diagndstico baseia-se no exame clinico, os principais sinais encontrados
sdo limitagao de movimentos anatomicos associados a algia e tumoragao focal. Auxiliado por
exames de imagem como radiografia, tomografia, ressonancia magnética, biopsia Ossea para
exame histopatologico, a presenga de ostedide distingue o osteossarcoma de outras neoplasia
Osseas malignas (Daleck et al., 2002; Soares et al., 2005). citologia aspirativa por agulha fina
(CAAF), cintilografia dssea e imuno-histoquimica.

O tratamento consiste com varias possibilidades de abordagem; A amputacdo do
membro € o tratamento tradicional para caes com OSA apendicular, porém apesar do alivio do
desconforto local, raramente esta modalidade terapéutica resulta em cura
(STRAW;WITHROW; RICHTER, 1991).

A cirurgia com preservacao do membro para cdes com tumores 6sseos estd indicada
nos animais com tumores nos membros toracicos, com desordens ortopédicas ou neurologicas
concorrentes € naqueles cdes em que o proprietario rejeite a possibilidade de amputacao
(BERG; STRAW, 1996; STRAW;WITHROW, 1993);Juntamente com aplicacao de protocolos
quimioterapicos, ainda podendo abordar uma conduta paliativa, com administracdo de
analgésicos e anti-inflamatorios, visando controle de dor e agregar bem estar ao animal.

Mesmo apds tratamento cirirgico, a sobrevida do animal ¢ curta, depois da amputagao,
70% a 90% dos cdes desenvolvem metastase pulmonar com até um ano de cirurgia com
sobrevida média de seis meses (OWEN et al., 1977); O objetivo deste trabalho ¢ abordar uma
relato de caso de um animal diagnosticado com osteossarcoma e ressaltar a relevancia dessa
doenga na clinica veterinaria de pequenos.

2 METODOLOGIA

Foi atendido em uma clinica veterinaria do norte do estado do Rio grande do sul, um
cdo da raca border collie, fémea, castrada , com 5 anos de idade, 19 Kg, e alimentando-se
somente de ragdo, € com acesso a rua somente acompanhada, o animal apresentava claudicagdo
do membro pélvico esquerdo a cerca de 3 dias.

Ao exame clinico, foi observado um aumento de volume em regido de articulagdo
coxofemoral esquerda, sendo a suspeita clinica osteossarcoma foi solicitado a realizagdo de
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radiografia de pelve, citologia aspirativa por agulha fina (CAAF), e realiza¢do de exames de
sangue com hemograma, uréia, fosfatase alcalina, creatinina e albumina.

O hemograma completo e os exames bioquimicos ndo apresentaram alteragdo, ja o
exame radiografico (figura 1) de pelve apresentou a presenca de uma lesdo heterogénea de
carater monostdtico na asa do ilio esquerdo, com a presenca de reacdo ativa irregular do
periosteo (efeito sunburst) e possuindo cortical iliaca esquerda, com aumento de volume de
tecidos moles, as impressdes radiograficas descritas sugerem neoplasma 6sseo de asas de ilio
esquerdo, sendo possivel osteossarcoma, e sugere-se a realizacdo de bidpsia, foi realizado
também uma projecdo de térax buscando uma possivel metastase pulmonar, onde a
possibilidade foi descartada.

Figura 2 Cdo, fémea, 5 anos, com presenga de neoplasia ossea, imagem radiografica, projegdo ventro-dorsal

No exame de CAAF, a amostra citologica de alta celularidade composta por células
pleomorficas de origem mesenquimal, com caracteristicas fusiformes e arredondadas
(osteoblastos), foram observados também discreta presenga de osteoclastos, f’ gr%se a de
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matriz intracelular eosinofilica, sugestiva de material ostedide, com diagnostico citoldogico
sugestivo de sarcoma, sendo provavelmente Osteossarcoma. E tendo como diagndstico
diferencial possivel condrossarcoma, fibrossarcoma e hemangiossarcoma, foi indicado ao tutor
a realizacdo de uma biopsia, para o diagndstico definitivo da patologia.

O tratamento mais indicado seria a remogao total do tumor, neste caso a indicagao seria
a realizacao de uma hemipelvectomia para remogao da asa do ilio, ao ser instruido o tutor optou
por um tratamento mais conservador, utilizando terapia de suporte, e tratando de forma
paliativa.

Foi administrado tramadol 2mg/kg TID,por 3 dias, associado a dipirona 25mg/kg TID,
por 15 dias, e carprofeno 2,2mg/kg, BID, para remover da crise, e utilizado cloridrato de
amantadina 3,0mg/kg SID, como uso continuo, foi utilizado também omeprazol 1mg/kg SID,
por 15 dias como protetor gastrico.

O tratamento acima instituido apresentou bom efeito, e manteve o animal sem dor, tendo
em vista o prognostico desfavoravel ao animal, o tratamento foi mantido por 32 dias, nao
havendo uma melhora, o tutor em conjunto com o veterinario responsavel pelo paciente optaram
pela eutandsia, apds o animal, apresentar dificuldade respiratéria e perda de movimento do
membro afetado.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O osteossarcoma de esqueleto axial em cades nao € comumente observado, tendo uma
maior incidéncia desta neoplasia em esqueleto apendicular, sendo o osteossarcoma um tumor
mesenquimal maligno de células 0sseas e caracteriza-se por ser um tumor localmente invasivo,
e rapidamente metastatico. (Oliveira, Fabio, 2008). Depois da amputagdo, cerca de 90% dos
cdes desenvolvem metéastase pulmonar um ano apds intervengao cirurgica, com sobrevida
média de seis meses (OWEN et al., 1977).

Diagndstico do osteossarcoma ¢ baseado em exame fisico, exame radiografico e
citologico e sendo necessario para complementacao biopsia, e exame histopatologico ( LAMB.,
1990 ). O método mais utilizado para diagnostico tem sido por exame radiografico (STRAW,
1996; DAVIS et al., 2002). Sendo um diagnostico sugestivo € ndo conclusivo.

Quando confirmado o osteossarcoma, possuem formas de tratamentos paliativas e
definitivas, caso nenhum dos tratamentos seja aceito pelo tutor, ¢ feito apenas o controle de dor
para gerar bem estar ao animal (ENDICOTT, 2003), o controle da dor se da devido ao grau que
se encontra a evolugdo da neoplasia, podendo ser seguido as orientacdes da OMS, sobre o
controle da dor oncolégica.

Sendo indicado analgésicos anti-inflamatorios nao esteroidais como tratamento de
inicio para casos leves, sendo preferencialmente os seletivos de COX-2, também ¢ indicado a
utilizacao de dipirona devido seu baixo indice de altera¢des renais, quando o quadro ¢ moderado
onde os AINEs ndo conseguem controlar a dor, inclui-se o uso de analgésicos opidides fracos
(como a codeina, tramadol) associados ou nao aos AINEs ou adjuvantes (GAYNOR, 2008) , e
em finalidades onde o quadro encontra-se severo, ¢ necessario a aplicacdo de opioides
narcdéticos que terdo efetividade no controle da dor neoplasica, podendo ser administrados por
via oral, onde um aumento da dose, pode aumentar o efeito desejado de analgesia, a morfina
pode ser empregada nesse caso, com cuidados para ndo causar émese.

Pode ser empregado o uso de anticonvulsivante como a gabapentina, que vem
demonstrando efetiva acdo em dor neuropatica, hiperalgesia e alodinia tendo alguns estudos
indicado sua capacidade reducao da dor neuropatica associada ao cancer (GAYNOR & MUIR
111, 2009).

Dentro de uma mesma categoria, as drogas tém areas diferentes de acdo, com diferentes
efeitos, portanto podem-se substituir drogas de uma mesma categoria para se adequar ao
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tratamento antes de trocar sua terapia, tentando manter as doses de tabela sempre que possivel
(GAYNOR & MUIR 111, 2009).

A intervengdo cirtrgica, associada a quimioterapia ¢ indicada com maior frequéncia,
como tratamento para o osteossarcoma, pois, ¢ a modalidade terapéutica que proporciona maior
sobrevida ao paciente. (SHAPIRO et al. 1988; SILVEIRA 2005 ).

4 CONSIDERACOES [FINAIS]

Ao associarmos um conhecimento prévio da doenga com uma boa anamnese e exame
fisico chegamos ao diagnostico sugestivo da doenca, e com utilizagdo de exame de imagem,
CAAF e Histopatologia, chegamos ao diagndstico conclusivo, e tendo conhecimentos sobre a
agressividade desta neoplasia e a dor que ela causa, mesmo em seu estdgio inicial, sempre
devemos pensar no bem estar e qualidade de vida do paciente, sendo isso o fator primordial, ao
escolher a terapia a ser incrementada. Com crescente incidéncia de neoplasias 6sseas na clinica
de pequenos animais, e tendo bastante semelhanca em humanos ¢ de grande valia maiores
estudos sobre este tema.
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