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RESUMO

O Estagio Supervisionado Obrigatério (ESO), compreende ao décimo primeiro
periodo do curso de graduacao em Medicina Veterinaria (MV) da Universidade Federal Rural
de Pernambuco (UFRPE), cujo objetivo visa proporcionar ao estudante,vivéncia e
aprimoramento técnico na area de MV. O presente Trabalho de Conclusao de Curso, abrange o
relatorio de estagio supervisionado, realizado em duas etapas, a primeira no Hospital
Veterinario da Universidade Federal de Minas Gerais (HV-UFMGQG) situado Belo Horizonte, na
Area de Oncologia, e a segunda na Clinica Animalis - Cirurgia e Clinica Veterinaria situada em
Recife-PE, na area de Cirurgia Geral. O ESO ocorreu no periodo de 19 de Agosto de 2019 a 27
de Setembro de 2019 no HV-UFMG, e 09 da 01 de Novembro 2019 na Clinica Animalis -
Cirurgia e Clinica Veterinaria. Em ambos os locais a carga horaria correspondia a 08 horas
diarias de segunda a sexta, totalizando 420 horas. Dentro das atividades descritas, na Area de
Oncologia, se encontram os atendimentos clinicos, cirurgias e procedimentos quimioterapicos
realizados, assim como a casuistica das espécies, género e neoplasias acompanhadas. Na Area
de Cirurgia Geral, encontram-se descritas a casuistica das afec¢des acompanhadas, espécies e
género. O relato de caso selecionado, intitulado “Mieloma Multiplo em Canino - Diagnostico
e Tratamento”, trata-se da descri¢ao diagnostica e de tratamento de um canino, macho, 09 anos,
admitido no servico de Oncologia do HV-UFMG, advindo de outro servigo veterindrio com
queixa de claudicac¢do, aumento de volume do membro posterior direito e exames de imagem e
bidpsia ja realizados. O animal foi submetido a exames complementares, a fim de concluir o
diagnostico, amputacdo do membro acometido e protocolo quimioterapico adequado para
mieloma multiplo. O relato elucida a importancia da realizagdo de métodos diagnosticos
diferenciais e adequados, em especial para neoplasias altamente indiferenciadas, a fim de

promover subsidios para o protocolo terapéutico e melhores progndsticos.

Palavras-chaves: ESO; oncologia; cirurgia; tumores malignos; imuno-histoquimica



ABSTRACT

The Compulsory Supervised Internship (ESO), includes the first undergraduate degree
in Veterinary Medicine (MV) at the Federal Rural University of Pernambuco, Who semain
objective is to provideth estudent with experience and technical improvement in the field of
MV. The present course conclusion work, the supervised internship report, carried out in two
stages, the first at the Veterinary Hospital of the Federal University of Minas Gerais (HV-
UFMG), located in Belo Horizonte, in the area of oncology, and the second at the Animalis
Clinic — Surgery and Veterinary Clinic located in Recife-PE, in the area of general surgery. The
ESO occurred from August 19, 2019 to 27 September, 2019 at HV-UFMG, and from 9 October ,
2019 to 1 October, 2019 at Animalis Clinic — Surgery and Veterinary Clinic. In both places, the
work load corresponds to 08 hours of loss from Monday to Friday, totaling 420 hours. The
described activities in the area of oncology include the clinical procedures, surgeries and
chemotherapeutic procedures performed, as well as the casuistry of the species, sex, race and
accompanied neoplasms. In the general surgery area, the case series of the conditions
accompanied, species and races. The selected case, entitled “Canine Multiple Myeloma —
Diagnosis and Treatment”, is the diagnostic description and treatment of a male dog, 09 old
years, admitted to the HV-UFMG Oncology Service, another advanced veterinary service
complaining of lameness, right hind limb swelling, and imaging and biopsy The animal
underwent further examinations in order to complete the diagnosis, amputation of the affected
limb and the appropriate chemotherapy protocol for multiple myeloma. The report elucidates
the importance of performing differential and applicable diagnostic methods, especially in
highly undifferentiated neoplasms, in order to promote subsidies for the therapeutic protocol

and the best prognoses.

Keywords: ESO; oncology; surgery; malignant tumors ; immunohistochemistry.
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CAPITULO I

1. 1 Introducio

O Estagio Supervisionado Obrigatério (ESO) compreende a disciplina do décimo
primeiro periodo do curso de Medicina Veterinaria da Universidade Federal Rural de
Pernambuco (UFRPE), cuja carga horaria total abrange 420 horas de vivéncia pratica na area
escolhida pelo aluno. Este ESO foi realizado em duas etapas, a primeira no Hospital Veterinario
da Universidade Federal de Minas Gerais, situado em Belo Horizonte, na area de oncologia, e
a segunda na Clinica Animalis — Cirurgia e Clinica Veterinaria situada em Recife-PE, na area
de cirurgia geral.

Na primeira etapa, foi possivel acompanhar o atendimento clinico de pacientes
oncoldgicos assim como participar da discussdo dos casos, interpretacio dos exames ,
discussdo dos possiveis protocolos terapéuticos e retorno dos pacientes em tratamento ou pos
tratamento. Também foi possivel acompanhar os procedimentos quimioterapicos e cirtirgicos,
com a realizacdo conjunta ou nao de eletroquimioterapia.

Na segunda etapa, foi vivenciada a pratica da Clinica Cirurgica Geral, abrangendo a
consulta antes do procedimento, interpretacdo dos exames pré-cirargicos, € acompanhamento
do pré, trans e pds-operatorio, participando na discussdo das técnicas escolhidas, principios
cirirgicos e prévias observacdes das possiveis intercorréncias na recuperacao cirargica, sendo
possivel acompanhar diferentes tipos de afecgdes cuja resolugdo cursam com a cirurgia como
tratamento resolutivo, ou parte do tratamento.

O relato de caso selecionado, intitulado “Mieloma Multiplo em Canino - Diagnostico
e Tratamento”, trata sobre os métodos diagndsticos e tratamentos aplicados em um canino,
acometido por mieloma multiplo no membro posterior direito e tem como objetivo elucidar os
métodos diagnosticos diferenciais e reposta ao tratamento do mieloma multiplo. O animal foi
submetido a exames diagnosticos como a imuno-histoquimica a fim de estabelecer o
diagnostico diferencial para outras neoplasias cuja evolucdo afeta o tecido 6sseo e medular,
como também a amputacdo do membro acometido e o protocolo quimioterapico utilizado &

base de melfalano e prednisona.
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1.2 Descricao geral do local do estagio

O Estagio Supervisionado Obrigatorio (ESO), ocorreu no Hospital Veterinario da
Universidade Federal de Minas Gerais (HV-UFMG) situado em Belo Horizonte-MG, na Area
de Oncologia, e na Clinica Animalis - Cirurgia e Clinica Veterinaria situada em Recife-PE, na
area de Cirurgia Geral. A primeira parte, ocorreu no periodo de 19 de Agosto de 2019 a 27 de
Setembro de 2019 no HV-UFMG, de segunda a sexta, com carga horaria correspondente a 40
horas semanais, totalizando 240 horas. O hospital situa-se na Avenida Presidente Carlos Luz,
n° 5162, Bairro Pampulha, na cidade de Belo Horizonte-MG, sendo um 6rgao complementar
da Escola de Veterinaria da UFMG, que desenvolve atividade de ensino, pesquisa e extensao,
0o mesmo ¢ composto pelos setores de Clinica Médica Geral e suas especialidades; Clinica
Cirurgica, Patologia Clinica e Geral, Diagndstico por Imagem, Internamento (canis e estabulos),
Unidade de Tratamento Intensivo (UTI) e reprodug@o. O atendimento ¢ voltado para animais
de pequeno e grande porte, sendo o hospital constituido por ambulatérios de atendimento
clinico, bloco cirtrgico, laboratdrios, sala de necrdpsia, ala de internamento, UTI e estabulo.

O HV-UFMG funciona de segunda & sexta-feira das 08 as 2lhoras e aos sadbados e
domingos das 08 as 18 horas, com exce¢do do internamento e UTI, cujo funcionamento ¢ 24
horas por dia todos os dias da semana. O atendimento de  Oncologia ao qual foi direcionado
o ESO, funciona pelo sistema de agendamento, cujo atendimento funciona de segunda a sexta-
feira, das 08 as 18horas.

A segunda parte, realizada clinica Animalis - Cirurgia e Clinica Veterinaria ocorreu no
periodo compreendido entre os dias 09 de Outubro de 2019 a 01 de Novembro de 2019,
correspondente a 40 horas semanais, totalizando 180 horas de estagio. A clinica esta situada na
rua Estrada do Encanamento, n® 1379, Bairro Casa Forte, na cidade do Recife, nela sdo
realizados atendimentos de caes, gatos e exdticos/silvestres. O estabelecimento conta
atendimento clinico geral, especialidades (Dermatologia, Oncologia, Odontologia, Cardiologia
e Oftalmologia) Diagndsticos por Imagem (Focus - Centro de Diagndstico por Imagem
Veterindrio), exames laboratoriais, Patologia Geral, Clinica Cirurgica Geral, pet shop e centro
de estética, além da unidade de cuidados intensivos (UCI) que funciona 24 horas por dia. A
clinica funciona de segunda a sdbado das 08 as 19 horas, com excecdo da UCI. Os atendimentos
cirargicos sao realizados mediante agendamento apods consulta, realiza¢do e avaliacdo dos

exames complementares.
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1.3 Descri¢ao das atividades acompanhadas

Durante o periodo do Estagio Supervisionado Obrigatério no HV-UFMG foram
acompanhadas as atividades realizadas na area de Oncologia Veterinaria, com a supervisao da
médica veterinaria responsavel Dra.Gleidice Eunice Lavalle e de seus alunos de pos-graduacao.

As atividades realizadas no ESO eram realizadas de acordo com o cronograma semanal,
e incluiam atendimentos clinicos, procedimentos cirirgicos e sessdes de quimioterapia. Os
atendimentos clinicos eram realizados nos dias de segunda-feira, quarta-feira pela manha,
quinta-feira e sexta-feira. Os atendimentos incluiam:

. Anamnese detalhada, a fim de identificar o tempo de evolu¢ao da neoplasia,
historico de doengas pregressas e/ou concomitantes, assim como tratamentos prévios e/ou atual;

. Exame fisico geral e especifico, com avaliacio da mucosa, tempo de
preenchimento capilar, temperatura corporal, avaliagao da frequéncia cardiaca e respiratoria,
palpacao dos linfonodos e inspecao das areas com lesdes neoplésicas.

o Realizagdo e interpretacao de exames complementares para estadiamento clinico
tais como: hemograma, perfil bioquimico, ultrassonografia abdominal, radiografia do térax,
citologia, histopatoldgico, imuno-histoquimica e tomografia computadorizada.

. Acompanhamento de pacientes em tratamento ou pos-tratamento, com o intuito
de avaliar as possiveis intercorréncias proveniente da afec¢do ou protocolo terapeutico, assim
como identificar recidivas precocemente. No ato dos retornos das consultas, quando necessario,
sdo realizados exames complementares para avaliagdo do quadro clinico geral.

. Esclarecimento ao tutor, sobre progndstico, tipo de exames e protocolo
terapéutico mais adequado para cada caso;

. Encaminhamento dos pacientes para realizagdo de procedimentos cirirgicos,

onde os mesmos eram realizados pela equipe de Oncologia ou pelos cirurgides do HV-UFMG.

Os procedimentos cirurgicos realizados pela equipe de oncologia, ocorriam nas
quartas-feiras 4 tarde, os animais encaminhados passavam por uma avalia¢do prévia dos exames
complementares a fim de verificar aptiddo ao procedimento e planejamento cirargico. Além de
exérese de tumor, a depender da neoplasia, o animal era submetido a eletroquimioterapia, com

intuito de ampliar as margens cirurgicas livres, ou como tratamento tinico. Apds o procedimento,
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de acordo com avaliacdo do cirurgido em parceria com o anestesista, o paciente retornava para
casa sob orientagdo e prescrigdo médica, ou seria encaminhado para o internamento, para
melhor acompanhamento das possiveis intercorréncias pos-cirargicas e controle da dor.

Na retirada dos pontos, mediante cicatrizacao adequada, os pacientes eram reavaliados
e de acordo com o resultado do laudo histopatoldgico e/ou imuno-histoquimico, (quando
necessario), o animal era encaminhado para quimioterapia ou apenas acompanhamento clinico
periodico.

As sessoOes de quimioterapia nas tergas-feiras e eram realizadas pelos membros da
equipe de Oncologia sob supervisdo da médica veterinaria responsavel. A quantidade de
animais eram divididas nos turnos da manha e tarde, sendo cada animal atendido por ordem de
chegada. O paciente ao chegar, passava por avaliacdo fisica e dos exames solicitados, e
realizacdo de hemograma a fim de se obter em tempo real, informagdes sobre a aptidao do
animal para o procedimento quimioterapico presente. O tutor também respondia a perguntas
relacionadas ao comportamento do animal desde a ultima sessdo, assim como sobre a ocorréncia
de efeitos adversos a quimioterapia. Estando apto, o animal recebe medicagdes prévias ao
quimioterdpico (antiemético, protetor gastrico e antibioticoterapia) sendo encaminhado para
sala de quimioterapia acompanhado do tutor. Na sala, apds tricotomia do membro e assepsia do
local, ¢ feito a cateterizagdo endovenosa para administragdo do quimioterapico.

A manipulacdo dos quimioterapicos obedece a um rigoroso sistema de biosseguranca.
Um membro da equipe de oncologia, encarregava-se em manipular o medicamento dentro da
capela de diluicdo, o mesmo paramentado com protetores, a saber: capote impermeével, 6culos,
mascara de carvao ativado e dois pares de luvas de latex (sem talco). Para realizar a diluigao
na capela, o veterindrio contava com os seguintes materiais; ampola com quimioterapico, Mini-
Spike®?, seringa, dgua para injecdo para diluigdo do firmaco e equipo macrogotas. Apos
dilui¢do, o médico encaminhava-se para a sala de quimioterapia, com capacidade para dois
animais por vez, onde realizava aplicacdo do quimioterdpico por via endovenosa, por meio de
um circuito fechado, a fim de minimizar a contamina¢do do meio com aerossois provenientes
dos quimioterapicos. Apos realizar o procedimento, o animal retorna pra casa acompanhado de
seu tutor provido de orientagdes e prescrigdes de medicamentos (quando necessario), assim
como solicitagdo de hemograma, para o dia em que o nadir esta previsto, a depender do

medicamento utilizado.

1 Dispositivo acoplado ao frasco-ampola para reduzir a ocorréncia de aerossois.

16



Ao término de todo protocolo quimioterdpico, o paciente continuava sendo
acompanhado clinicamente, onde alta clinica dependia do tipo de neoplasia e estabilizagcdo do
quadro clinico geral do paciente.

Na segunda etapa do ESO, realizada na Animalis — Cirurgia e Clinica Veterinaria,
foram acompanhadas as atividades na area de Clinica Cirtrgica Geral, com a supervisao da
médica veterinaria Dra. Maria Cristina Cardoso Coelho. Os acompanhamentos dos casos
clinicos comegavam desde a consulta, onde o animal passava por uma avaliacdo prévia
constituida pela anamnese, exame fisico e solicitagdo de exames (hemograma, bioquimico e
risco cirargico) a fim de se estabelecer um diagndstico e preparar o animal para o procedimento.
Apbs o resultado dos exames, caso alguma alteracdo fosse encontrada a cirurgia seria
postergada para uma data mais propicia para que o mesmo tivesse condi¢des de ser submetido
ao procedimento ou ndo. Se nenhuma alteracdo digna de nota for encontrada, a data para o
procedimento ¢ marcada. Na oportunidade era explicado pelo cirurgido a manobra cirdrgica
realizada, as possiveis complicagdes no trans e pos-cirurgico como também necessidade do
jejum liquido (6horas) e solido (10 horas) que devem ser estabelecidos antes da cirurgia.

No dia marcado para o procedimento, o anestesista ¢ responsavel por receber o tutor e
0 paciente no consultdrio para uma avaliacdo pré-anestésica e realizar as perguntas de rotina
sobre o estado de satde atual do animal, tempo de jejum, exame fisico e explicagdo sobre o
protocolo anestésico que se pretende utilizar no procedimento, em seguida, algum membro da
equipe (enfermeiro, estagidrio ou médico veterindrio) segue com colocagdo do cateter
endovenoso e tricotomia da regido que serd operada. Apds essas etapas, o paciente ¢
encaminhado para o centro cirirgico, onde a equipe o aguarda a fim de iniciar o procedimento,
que ja foi previamente discutido com equipe cirirgica, abordando a técnica escolhida, anatomia
do local que serd incisionado, assim como as possiveis complicagdes passiveis de ocorrer
durante e apos pos-cirargico.

No ato da cirurgia, a equipe organiza-se em primeiro cirurgido, segundo cirurgido e
auxiliares, cada um com fungdes previamente estabelecidas, para otimizar o tempo do
procedimento. Ao término do procedimento, o paciente continua sob os cuidados da equipe,
sendo monitorado com o uso do oximetro até que esteja apto a ser extubado (reflexo
laringotraqueal e reflexo de degluticao) e fica em observacdo até que atestado que suas
principais fungdes vitais funcionam corretamente (frequéncia cardiaca/respiratdria, temperatura,

entre outros). Apos esta etapa, o animal ¢ encaminhado imediatamente para o tutor ou
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encaminhado para a UCI para acompanhamento pos-cirurgico, realizagdo de controle da dor
aguda, monitoracdo a cada hora, controle dos fAirmacos utilizados e procedimentos realizados
através de uma ficha contendo os dados separados de cada paciente. Posteriormente apos sua
permanéncia na UCI, o animal retorna para casa com o tutor, sob prescri¢ao e orientagao médica,
relacionadas aos medicamentos (anti-inflamatério, antibidtico e analgésicos) e ao repouso, que
deve ser instituido de acordo com o tipo de cirurgia abordada. Na auséncia de complicacdes na
cicatrizagdo da ferida cirtrgica, o tutor retorna com o paciente para retirada dos pontos,

recebendo alta médica.
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1.4 Casuistica

Durante o periodo vigente do ESO, que correspondeu ao dia 19 de agosto de 2019 até
o dia 27 de setembro de 2019 no HV-UFMG, na area de Oncologia, foram acompanhados 78
atendimentos clinicos, 25 animais em tratamento quimioterapico e 03 procedimentos cirtrgicos,
contabilizando 106 casos oncoldgicos no total. A tabela com a casuistica em nimeros e
porcentagens pertinentes a espécie, género e neoplasias acompanhadas estdo descritas a seguir.
Observa-se através da mesma que a maioria dos casos acompanhados foram em fémeas (73,6%),

e a espécie mais atendida durante o periodo mencionado foi a canidea (93,4%) (Tabela 1).

Tabela 01 - Numero de pacientes dos diferentes géneros e espécies, acompanhados na drea de oncologia veterinaria
durante o Estagio Supervisionado Obrigatério realizado no HV-UFMG, no periodo de 19 de agosto de 2019 a 27
de setembro de 2019.

Espécies Fémeas Machos Porcentagens (%)
(Espécies)
Caninos 99 71 28 93,4
Felinos 07 07 0 6,6
Total 106 78 28 ---
Porcentagens (%) - 73,6 26,4 -
(Género)

As neoplasias acompanhadas foram divididas por categoria de acordo com a lesdo
primaria, a partir de testes diagndsticos como citologia, histopatologia e/ou imuno-histoquimica.
No total foram acompanhadas 18 tipos de neoplasias, correspondente aos 78 animais atendidos,
chegando ao diagnostico de 92,5 % dos casos. Alguns tipos neoplasicos ndo foram estabelecidos
devido ao alto grau de indiferenciagdo celular, ou pelo fato de que ainda estavam em estudos
no momento da descri¢ao do presente trabalho, chegando a 7,5 % de neoplasias indefinidas dos

casos acompanhados (Tabela 2).
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Tabela 02 — Tipos neoplasicos classificados de acordo com exames complementares (citologia, histopatologia
e/ou imuno-histoquimica), acompanhados na area de oncologia veterinaria durante o Estagio Supervisionado
Obrigatorio realizado no HV-UFMG, no periodo de 19 de agosto de 2019 a 27 de setembro de 2019.

Neoplasias Total Porcentagens (%)
Adenoma hepatoide 2 1,9
Carcinoma de Células 5 4,7
escamosas
Carcinoma de glandula 1 0,94
sebacea
Carcinoma hepatocelular 1 0,94
Carcinoma de saco anal 3 2,8
Desgerminoma 1 0,94
Hemangiossarcoma 12 11,3
Histiocitoma 1 0,94
Linfoma 14 13,2
Mastocitoma 14 13,2
Melanoma 9 8,5
Mieloma Multiplo 1 0,94
Neoplasias indefinidas 8 7.5
Plasmocitoma 1 0,94
Polipo nasal 1 0,94
Sarcoma indiferenciado 2 1,9
Tricoepitelioma 2 1,9
Tumor mamario 27 25,5
Tumor venéreo transmissivel 1 0,94
TOTAL 106 100

Devido a alta incidéncia das neoplasias mamaria e a variedade na classificagao
histologica, optou-se pela realizagdo de uma tabela a parte, a fim de relacionar as
subclassificacdes deste tipo neoplasico. Verifica-se por meio desta a variedade existente das
neoformagdes que acometem as mamas de caninas e felinas. No total, de acordo com o exames
fisicos € complementares, 27 neoformacdes na cadeia mamaria de cadelas e gatas, foram
observadas e diagnosticadas, correspondendo 25,5% do total das neoplasias acompanhadas,

dessas cerca de 25,9% das neoplasias mamarias foram classificas como indefinidas, pelo fato
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de que ainda estavam em estudos no momento da descri¢ao do presente trabalho (Tabela 3). De
acordo com essa classificagdo, ¢ possivel estabelecer o protocolo terapéutico e um possivel
progndstico, assim como solicitar exames de maio acuracia como a imuno-histoquimica, onde
por meio do indice proliferativo € possivel estipular o nimero de sessdes quimioterapicas € um

progndstico mais apurado.

Tabela 03 — Subclassificagdes das neoplasias mamarias classificadas de acordo com exames complementares
(citologia, histopatologia), acompanhadas na area de oncologia veterinaria durante o Estagio Supervisionado
Obrigatorio realizado no HV-UFMG, no periodo de 19 de agosto de 2019 a 27 de setembro de 2019.

Neoplasias mamarias Total Porcentagens (%)
Carcinoma cribriforme 1 3,71
Carcinoma em tumor misto 6 22,21
Carcinoma inflamatério 3 11,11
Carcinoma lobular pleomorfico 1 3,71
Carcinossarcoma 2 7,41
Carcinoma so6lido 3 11,11
Carcinoma tubular 2 7,41
Carcinoma tubulopapilar 1 3,71
Tumor misto benigno 1 3,71
Tumores mamarios indefinidos 7 2591
TOTAL 27 100

Na segunda etapa do ESO, correspondente ao periodo de 09 de outubro até 01 de
novembro de 2019 na Clinica Animalis - Cirurgia a Clinica Veterinaria, foram acompanhados
10 procedimentos cirurgicos. A tabela com a casuistica referentes as espécies, afeccdes,
procedimentos eletivos e técnicas cirargicas aplicadas, estdo descritas a seguir. Por meio desta,
observa-se que a maioria dos procedimentos estdo relacionados a alguma afeccdo,
correspondendo a 80% dos casos, sendo a maioria dos procedimentos realizados em caninos

(09 animais), e em apenas 01 felino (Tabela 04).
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Tabela 04 — Procedimentos cirtrgicos realizados em caninos e felinos, na area de clinica cirurgica acompanhados
durante o Estagio Supervisionado Obrigatério realizado na Clinica Animalis - Cirurgia e Clinica Veterinaria, no
periodo de 09 de outubro de 2019 a 01 de novembro de 2019.

Caninos | Felinos Afeccao Procedimento eletivo | Técnica cirargica abordada
X Laceragdo no olho - Flape conjuntival
esquerdo
X Miofibrossarcoma --- Retroresseccao de
no reto neoplasia na regiao retal
X - OH eletiva Ovariohisterectomia
X Noédulo na mama OH eletiva Mastectomia regional e
abdominal caudal ovarioesterectomia
esquerda
X Melanoma na - Exerese de tumor e retalho
regido do popliteo pediculado de avango
X Neoplasia bucal --- Exerese de tumor
X - OH eletiva Ovarioesterectomia
X Polipo uterino - Ressecgao de polipo
uterino
X Prolapso uretral --- Resseccao e reducao do
prolapso uretral
X Estomatite - Exodontia parcial
gengivite
Total 8 3 -
Porcentagens (%) 80 30 -
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CAPITULO 11

2. RELATO DE CASO

Titulo: Mieloma Miiltiplo em Canino: Diagndstico e Tratamento

RESUMO

O mieloma multiplo (MM) ¢ uma proliferacdo sist€émica de células plasmociticas
malignas ou de seus precursores que surgem como um clone de uma unica célula que
geralmente envolve vdrios locais da medula 6ssea em cdaes (WITHROW et al., 2013). O
presente relato, objetivou descrever um caso de mieloma multiplo em cdo, assim como fornecer
informagdes sobre o método diagnostico e tratamento. Um cdo, macho, 12 anos da raga shihtzu,
foi atendido no servigo de Oncologia do Hospital Veterinario da Universidade Federal de Minas
Gerais, advindo de outro servigo veterinario com queixa de claudicacao, aumento de volume
do membro posterior direito e exames de imagem e bidpsia ja realizados. Ao exame radiografico,
notou-se alteragcdo da radiopacidade dssea em terco distal do fémur direito de carater misto
(litica e esclerdtica) e sutil aumento da opacidade em topografia do espago articular
femorotibiopatelar do membro esquerdo na projecdo ventrodorsal. Os resultados da bidpsia
foram compativeis com neoplasias de células redondas; linfoma de células grandes de alto grau,
possibilidades de mastocitoma de alto grau (grau 3) ou tumor venéreo transmissivel. Devido ao
laudo inespecifico do histopatologico, solicitou-se painel de imuno-histoquimica com seis
marcadores, direcionados a diagnosticos diferenciais para neoplasias de células redondas
capazes de provocar lesdo Ossea, desses apenas dois foram positvos: MUM1/IRF4 (oncogene
de mieloma multiplo 1) e cadeia leve de imunoglobulina lambda (marcador para mieloma
multiplo e linfomas plamocitéides), concluindo-se entdo tratar-se de mieloma multiplo. De
acordo com o comprometimento do membro, caracteristica e localizagdo da lesdo, optou-se pela
amputagdo do membro posterior direito e apos, quimioterapiacom melfalano (remanipulado)
na dose de 2mg/m2, correspondendo a 0,8 mg/capsula a cada 24 horas por 7 dias , apos 0,8
mg/mg SID acada 48 horas até novas recomendacdes e prednisona na dose de 15mg/kg SID
por 7 dias, apds 10mg/kg SID a cada 24 horas por 30 dias e em seguida manter 10mg/kg SID

a cada 48 horas até novas recomendacdes. Apos trés meses do inicio da quimioterapia a lesao
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do membro contralateral apresenta-se involuindo e sem queixa clinica. Observa-se dessa forma
a importancia da realizagdo de métodos diagnoésticos diferenciais e adequados, em especial em
neoplasias altamente indiferenciadas, a fim de promover subsidios para o protocolo terapéutico

e melhores progndsticos.

Palavras-chaves: canino; diagnostico-diferencial; imuno-histoquimica; melfalano

INTRODUCAO

O mieloma multiplo (MM) ¢ caracterizado por uma proliferacao sistémica de células
plasmociticas malignas ou de seus precursores que surgem como um clone de uma Unica célula
que geralmente envolve varios locais da medula 6ssea em caes (WITHROW et al., 2013). O
MM representa menos de 1% de todas as neoplasias que acometem caes, sendo esse numero
menor em felinos, nao ha predilegdo por raga ou sexo, ocorrendo comumente entre o0ito € nove
anos. Em ambas as espécies a etiologia ainda ¢ desconhecida, porém, sugere-se que
predisposi¢des genéticas, aberragdes moleculares (por exemplo, c-Kit), infec¢des virais,
estimulacdo imune cronica e exposicdo a estimulagdo por carcindgenos sejam fatores
contribuintes.

A fisiopatologia do MM caracteriza-se por proliferagao anormal de plasmocitos na
medula dssea, com consequente aumento da producdo e secrecdo de imunoglobulina
monoclonal integral ou em fragmentos, as chamadas proteinas M ou paraproteinas
(RUTHANNE CHUN, 2005) culminando em uma variedade de anormalidades no quadro
clinico, entre as anormalidades observadas incluem-se sangramentos espontaneos (diateses
hemorragicas) em razao da hiperviscosidade sanguinea associada a hiperproteinemia, doenca
renal, sinais neuroldgicos, cardiomiopatias devido o aumento do trabalho cardiaco,
imunodeficiéncia, citopenias, anormalidades oftdlmicas (hemorragias, dilatacdo e tortuosidade
de vasos, além de descolamento de retina e cegueira), claudicagdo, a depender do local da
neoplasia, dor relacionada a fraturas patologicas, infiltracdo neopléasica da coluna vertebral com
consequente compressao por massa extradural e hipercalcemia que, segundo RUTHANNE
CHUN (2005), ¢ induzida pela acao de células neoplasicas a promoverem aumento da atividade

osteoclastica e consequente reabsor¢do dssea. A lesdo pode ocorrer isolada ou ser visualizado
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em varios locais, porém os o0ssos planos e as extremidades dos ossos longos s3o os locais mais
afetados.

Para o estadiamento em animais suspeitos de mieloma multiplo, recomenda-se analises
laboratoriais, entre os quais, hemograma, perfil bioquimico sérico, bioquimica da urina,
eletroforese de proteinas do soro e da urina e, se for o caso avaliacdo citoscopica da medula
ossea. O diagnostico € constituido com base na presenca de plasmocitose na medula dssea
(recomendagdes atuais exigem que mais de 20% de plasmocitose medular esteja presente),
lesdes osteoliticas (caes), presenca de proteinas (complemento M) em amostras séricas e/ou
urindrias, assim como diagnéstico imuno-histoquimico e molecular. Ressalta-se a importancia
de estabelecer diagnoésticos diferenciais, entre as alteragdes que provocam disturbios
linfoproliferativos (leucemias linfociticas e linfomas), doencas infecciosas cronicas (erliquiose,
leishmaniose e peritonite infecciosa felina) e gamopatias monoclonais idiopaticas. Na suspeita
de erliquiose, devem-se considerar exames soroldgicos e o historico, haja vista a possibilidade
de plasmocitose medular.

A terapia inicial para MM ¢ voltada para diminuir a carga de células neoplésicas, os
niveis de imunoglobulinas séricas e proporcionar alivio da dor dssea e cicatrizacdo esquelética.
O mieloma multiplo ¢ um tumor que responde bem ao tratamento quimioterapico, sendo de
eleicdo o melfalano associado a prednisona. Para o cdo a dose inicial ¢ de 0,1 mg/kg/SID (uma
vez ao dia), via oral por 10 dias, apds ¢ reduzida para 0,05 mg/kg/SID até novas
recomOendagdes, acredita-se que a prednisona auxilia no tratamento, sendo utilizada a dose de
0,5 mg / kg VO (via oral), uma vez ao dia por 10 dias, depois reduzida para 0,5 mg / kg todos
os dias até novas recomendagdes.

O melfalano e a prednisona sdo bem tolerados pelo animal, os efeitos adversos mais
significativos estdo relacionados a mielossupressdo, em especial a trombocitopenia tardia,
sendo desta forma necessario a realizacdo do hemograma a cada 15 dias nos primeiros dois
meses € apds mensalmente. O MM geralmente regride quando submetido ao protocolo
quimioterdpico, embora a eliminacdo completa das células neoplasicas raramente seja
alcangada e recidivas sejam comuns, tornando o prognostico de reservado a desfavoravel, se o
protocolo ocasionar mielotoxicidade severa, deve-se considerar reduzir a dose ou a frequéncia
dos medicamentos (WITHROW et al., 2013).

DALECK e NARDI (2016), citam terapias alternativas para recidivas clinicas,

sugerem doxorrubicina (30 mg/m? IV, a cada 21 dias), vincristina (0,7 mg//m? IV, no 8° e 15°
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dia) e prednisona (1 mg/kg VO, diariamente), obedecendo a ciclos de 21 dias, outra opcao

seriam doses elevadas de ciclofosfamida (300 mg//m? IV, a cada 7 dias).

OBJETIVOS

O presente relato, objetivou descrever um caso de mieloma multiplo em cdo e fornecer
informacdes sobre o método diagndstico empregado, assim como contribuir com informagdes
relacionadas a resposta do protocolo quimioterapico utilizado e seus possiveis efeitos adversos

geralmente pouco elucidados, devido ao carater de baixa incidéncia desse tipo de neoplasia.

DESCRICAO DO CASO

Um canino da raga shihtzu, de 12 anos, foi atendido no servico de Oncologia do
Hospital Veterinario da Universidade Federa de Minas Gerais, com historico de claudicagao e
aumento de volume do membro posterior direito com seis meses de evolugdo, o animal era
advindo de outro servico veterinario, onde ja havia realizado exames de imagem (radiografia e
ultrassonografa) sendo verificado alteracdo da radiopacidade e do trabeculado 6sseo em terco
distal do fémur direito secundario & afeccdo Ossea de carater misto (litica e esclerética), com
limites indefinidos ¢ moderado aumento de volume nos tecidos moles adjacentes de aspecto
homogéneo e sutil opacificagdo em regido de articulagdo femorotibiopatelar do membro
posterior esquerdo (Figura 1), como também foi verificado a presenca de célculos na bexiga
(Figura 2). Na ocasido, o médico veterinario optou por realizar a cistotomia para retirada dos
calculos e orquiectomia devido a um aumento prostatico. Em virtude do aumento de volume
progressivo do membro posterior direito (MPD), o tutor retornou ao servigo veterindrio, sendo
realizado bidpsia do MPD e novamente a radiografia (Figura 3), no més subsequente a

cistotomia.
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Figura 1 - Imagem radiografica (12/2018) do MPD
(apresentando alteracdo da radiopacidade e do
trabeculado 6sseo em ter¢o distal do fémur e
moderado aumento de volume nos tecidos moles
adjacentes) e MPE (sutil opacificacdo em regido de
articulacdo  femorotibiopatelar ), (FONTE:
Arquivo do HV-UFMG).

Figura 2 - Imagem radiografica (12/2018),
com presenca de calculos na bexiga (seta),
(FONTE: Arquivo do HV-UFMG).

Figura 3 - Imagem radiografica (04/2019)
do MPD e MPE, com presenga de
progressdo na alteragdo da radiopacidiade e
da lesdo litica e esclerdtica (FONTE:
Arquivo do HV-UFMG)
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O laudo histopatoldgico evidenciou células neoplasicas do tipo redondas, grandes,
com citoplasma escasso, nucleo grande com cromatina frouxa, nucléolo evidente,
pleomorfismo moderado e indice mitotico elevado (>20 mitoses em 10 campos de maior
aumento - 40x), dispondo-se as células em padrdo solido. Na conclusao do laudo, os achados
foram compativeis com neoplasias de células redondas: linfoma de células grandes de alto grau,
com possibilidades para mastocitoma de alto grau (grau III) ou tumor venéreo transmissivel.
Devido ao resultado de neoplasia indiferenciada de células redondas, foi solicitado um painel
de imuno-histoquimica, para marcadores cujos resultados possibilitassem estabelecer o
diagnostico diferencial e definitivo, sendo eles; MUM1/IRF4 (oncogene de mieloma multiplo
1 — marcador de plasmocitos), Cadeia leve de imunoglobulina lambda (marcador de
plasmocitoma/mieloma multiplo e linfoma plasmocitoides), Cadeia leve de imunoglobulina
kappa (marcador de plasmocitoma/mieloma multiplo e linfoma plasmocitoides), CD20
(marcador de linhagem linféide B), CD3 (receptor de linfécitos T cadeia épsilon) e Ibal
(marcador de histiocitos). Destes marcadores, dois foram positivos: MUM1/IRF4 e Cadeia leve
de imunoglobulina lambda, com laudo conclusivo para MM. Desta forma, optou-se pela
amputagdo MPD, devido ao comprometimento do membro (dificuldade em andar e fratura
patoldgica), caracteristica, localizagdo da lesdo e perda da qualidade de vida. A analise
histopatologica do membro amputado, apontou proliferacdo neoplésica altamente celular, nao
delimitadas, com células ora alongadas, ora arredondadas, alta relagdo nucleo : citoplasma,
anisocitose e anisocariose moderadas, cerca de 5 mitoses em 10 campos de maior aumento —
40x, com areas extensas de necrose, hemorragia, autolise e foco de invasdo vascular, conclusivo
para neoplasia maligna pouco diferenciada.

Apoés alta cirurgica, o animal foi submetido a quimioterapia com melfalano
(manipulado), na dose de 2mg/m?, correspondendo a 0,8 mg/capsula a cada 24 horas por 7 dias,
apos 0,8 mg/kg SID a cada 48 horas até novas recomendagdes e prednisona na dose de
15mg/kg SID por 7 dias, apds 10mg/kg SID a cada 24 horas por 30 dias e em seguida 10mg/kg
SID a cada 48 horas, at¢ novas recomendacdes. Durante o tratamento quimioterapico,
preconizou-se a realizagdo de hemograma e perfil bioquimico mensalmente a fim de avaliar
possiveis alteracdes decorrentes do tratamento. Apods trés meses do inicio do tratamento
quimioterapico, o estudo radiografico do membro posterior esquerdo foi realizado a fim de
acompanhar a evolugdo do sutil aumento da opacidade do espago articular femorotibiopatelar

presente na primeira radiografia, nessa ultima a alteracdo apresentava-se em remissdo com
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alteracdo de radiopacidade menos evidente (Figura 4) em comparacio com as anteriores (Figura

3), indicativo de estabilizagdo da lesdo.

Figura 4 — Imagem radiografica do MPE (09/2019), com alteragdo de
radiopacidade menos evidente em comparagdo com as imagens radiograficas
anteriores, apds o inicio da quimioterapia.A: Proje¢do ventro-dorsal com membro
estendido caudalmente. B: Projecdo ventro-dorsal com membro flexionado
(FONTE: Arquivo do HV-UFMG).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Em virtude da caracteristica da lesdo 0ssea foi imprescindivel a realizagdo da bidpsia
do MPD, com o intuito de realizar o diagnostico diferencial para as demais afec¢des com
apresentacao litica e esclerdtica, descrita na radiografia, assim como sugere WITHROW et al.
(2013), que o diagnostico definitivo geralmente ¢ firmado por meio de uma aspiragao de medula
Ossea, assim como uma bidpsia do nicleo da medula 6ssea ou multiplas aspiragcdes podem ser
necessarias devido a possibilidade de agrupamentos ou infiltragdes irregulares de células
plasmociticas na medula ossea.

Por motivo da alta indiferenciagdo celular descrita no laudo histopatoldgico ndo foi
possivel concluir por meio deste o diagndstico, desta forma para a solicitagdo do painel de
imuno-histoquimica, levou-se em consideracdo as principais neoplasias de células redondas
com acometimento 6sseo. Os marcadores positivos MUMI1/IRF4 (oncogene de mieloma

multiplo 1 — marcador de plasmdcitos) e cadeia leve de imunoglobulina lambda (marcador de
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plasmocitoma/mieloma multiplo e linfoma plasmocitoides), possibilitou concluir o diagnéstico.
Vale ressaltar que outros meios diagndsticos poderiam ser empregados, como por exemplo,
avalia¢do de possivel plasmocitose medular (<20%) e a presenca de proteinas (complemento
M) em amostras séricas e/ou urinarias.

De acordo com os resultados do hemograma e perfil bioquimicos realizados
mensalmente durante o tratamento quimioterapico, ndo foram evidenciadas alteracdes
correlacionados ao tratamento. A remissao da alteragao 6ssea do membro posterior esquerdo,
apos trés meses do inicio da quimioterapia, demonstra a resposta positiva do MM ao tratamento
quimioterapico. De acordo com WITHROW et al. (2013), a quimioterapia ¢ eficaz na redugao
da carga celular do mieloma, no alivio da dor 6ssea, na cicatrizacdo esquelética e na reducgdo
dos niveis de imunoglobulinas séricas na maioria dos cdes com MM e, aumentard
significativamente a qualidade e a quantidade de vida da maioria dos pacientes. O MM responde
bem a quimioterapia porém a eliminacdo completa das células do mieloma raramente seja
alcangada e a eventual recaida seja esperada. O protocolo quimioterapico se mantera até novas
recomendacdes, assim como o acompanhamento clinico mensal, exames de imagem e

laboratoriais.

CONCLUSAO

Observa-se, desta forma, que apesar do MM representar menos de 1% dos tumores
malignos em animais, faz-se necessario inclui-lo na lista de diagnoésticos diferenciais para
alteragdes Osseas com caracteristica osteolitica, também faz-se importante ressaltar a utilizagao
de métodos diagndsticos alternativos e especificos para células altamente indiferenciadas, como
o painel de imuno-histoquimica, a fim de caracterizar o tipo de neoplasia para entdo estabelecer
a conduta terapé€utica e acompanhamento adequado. Neste caso, o uso do melfalano associado
a prednisona, como mencionado na literatura citada, tem-se mostrado efetivo no tratamento até
o presente momento da descri¢do do caso, porém, a abordagem terapéutica podera sofrer
alteracdes de acordo com o comportamento bioldgico do MM e grau de comprometimento da
regido afetada, adequando dessa forma o protocolo terapéutico para cada paciente, em busca de

melhores progndsticos.
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3. CONSIDERACOES FINAIS

A disciplina do ESO, ofertada no 11° periodo do curso de graduagdo do curso de
Medicina Veterinaria da UFPE, além de fornecer aprimoramento técnico para o médico
veterindrio recém formado, fornece também a oportunidade para que o estudante vivencie na
pratica as areas de interesse a qual tem mais afinidade. Desta forma, a carga horaria
desenvolvida no HV-UFMGe na Clinica Animalis - Cirurgia a Clinica Veterinaria, propiciou
aprofundamento dos atendimentos e procedimentos realizados na area de Oncologia e Cirurgia
Veterinaria, contemplando todas as etapas do acompanhamento de pacientes oncolégicos assim
como dos procedimentos cirirgicos realizados durante o periodo do estagio, como também
possibilitou a complementagdo e troca de conhecimento com profissionais que atuam e sao

referéncias na area.
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