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RESUMO

O osteossarcoma osteoblastico ¢ uma neoplasia dssea primaria, com cardter maligno e
agressivo localmente. Na espécie felina apresenta baixo indice de metéastase, sendo mais
observado em felinos com idade superior a 9 anos. O presente trabalho objetivou relatar o
caso de um gato doméstico diagnosticado com osteossarcoma osteoblastico. Um felino, 12
anos de idade, sem raga definida, apresentou claudicagdo e presenca de neoformagdo em
membro tordcico esquerdo, com tempo de evolugdo de 6 meses, e crescimento rapido nos
ultimos 30 dias. Foi realizado exame radiografico da regido afetada, com resultado sugestivo
de neoplasia 6ssea primaria. Optou-se pela realizacdo de cirurgia para amputacdo de membro.
O material obtido foi enviado para exame histopatolégico, que revelou presenca de células
tumorais com producdo de matriz osteoide com mineralizacdo e formacao de trabéculas
Osseas irregulares, sendo possivel concluir o diagndstico de osteossarcoma osteoblastico
produtivo. A paciente teve uma sobrevida de 13 meses apds o tratamento cirargico. E
importante sempre considerar o osteossarcoma como uma possibilidade diagnodstica para

neoformacdes 6sseas em felinos.

Palavras Chave: neoplasia 0ssea, gato doméstico, histopatologia



ABSTRACT

Osteoblastic osteosarcoma is a primary bone tumor with a malignant and locally aggressive
nature. In felines, it presents a low rate of metastasis and is more commonly observed in cats
over 9 years of age. This study aimed to report the case of a domestic cat diagnosed with
osteoblastic osteosarcoma. A 12-year-old mixed-breed cat presented with lameness and a
mass on the left forelimb, with a six-month history of progression and rapid growth over the
last 30 days. Radiographic examination of the affected area suggested a primary bone tumor.
Surgery was performed to amputate the limb, and the excised tissue was sent for
histopathological analysis. The results revealed the presence of tumor cells producing osteoid
matrix with mineralization and the formation of irregular bone trabeculae, leading to a
definitive diagnosis of productive osteoblastic osteosarcoma. The patient survived for 13
months following surgical treatment. It is crucial to always consider osteosarcoma as a

differential diagnosis in feline bone tumors.

Key Words: bone tumor, domestic cat, histopatology
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INTRODUCAO

Os tumores Osseos representam aproximadamente 1,8% de todas as neoplasias felinas
(Manuali et al., 2020). O osteossarcoma (OSA) corresponde por 70 a 80% dos tumores dsseos
primarios diagnosticados em gatos. O OSA ocorre majoritariamente em animais adultos
maduros, com idade média de 9 a 10 anos, sem predisposi¢ao por raca ou género (Heldmann,
2000; Chun, 2005; Manuali et al., 2020). O umero, fémur, tibia, mandibula e coluna vertebral
sdo os locais mais comumente afetados, podendo ocorrer em sitios extraesqueléticos, como
glandula mamaria, figado, bago, intestino, tecido subcutaneo, rins, testiculo, vagina, olhos,
ligamento gastrico e glandula adrenal (Heldmann, 2000; Dhaliwal; Johnson; Kitchell, 2003;
Helm; Morris, 2012; Harasen; Little, 2015; Daleck et al, 2016).

O OSA ¢ um tumor maligno mesenquimatoso, que produz matriz dssea de forma reativa ou
metaplasica, caracterizado pela proliferacdo de células mesenquimais malignas, com
diferenciagdo osteoblastica, produzindo matriz osteoide ou osso imaturo (Daleck et al, 2016).
Em caes, esse tipo de tumor oOsseo tem comportamento altamente maligno, realizando
metastase rapidamente. J& em gatos, o indice de metastase ¢ menor (Ehrhart; Ryan; Fan,
2013). O OSA ¢ subclassificado de acordo com a histomorfologia em osteobléstico (produtivo
ou ndo produtivo), fibroblastico, condroblastico, telangiectasico e de células gigantes, a
depender do componente predominante apresentado e da quantidade de osso tumoral
produzido na matriz (Slayter et al, 1994; Helm e Morris, 2012; Craig; Dittmer; Thompson,
2016).

As manifestagdes clinicas mais comuns de OSA s3o claudicacao, edema, deformidade da
regido afetada, atrofia muscular, aumentos de linfonodos regionais, além de dor (Ehrhart;
Ryan; Fan, 2013; Daleck et al, 2016). O diagnéstico do OSA felino ¢ baseado na anamnese,
manifestagdes clinicas, achados radiograficos e citologicos, sendo a confirmagao pelo exame
histopatologico (Harasen; Little, 2015; Daleck et al, 2016). O tratamento primadrio € cirargico.
A remocao cirtrgica completa do tumor primario influencia no aumento de intervalo livre de
ocorréncia da doenga. O periodo de sobrevida varia de 24 a 44 meses em casos em que ¢ feito
o tratamento cirurgico e terapias adjuvantes, como a quimioterapia e radioterapia (Harasen;

Little, 2015; Daleck et al, 2016).

O prognostico de OSA na espécie felina ¢ mais favordvel em comparagdo a canina. Nos
felinos, o tumor mostra comportamento menos agressivo e raramente conduz a metastases nos

estagios iniciais. A incidéncia de metastase em felinos corresponde aproximadamente 20%



dos casos analisados (Morris; Dobson, 2001; Harasen; Little, 2015). Diante do exposto, o
objetivo do presente do trabalho foi relatar um caso de um felino doméstico diagnosticado

com OSA osteoblastico.
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RELATO DE CASO

Foi atendido, no Hospital Veterinario da Universidade Federal Rural do Semi-Arido
(Mossor6, Rio Grande do Norte, Brasil), um felino, fémea, sem raca definida. A gata possuia
12 anos, era castrada e pesava 4,3kg. A paciente apresentava historico de claudicagdo em
membro toracico esquerdo, com tempo de evolucdo de 6 meses. Nessa regido foi observada a
presenca de um nodulo, sendo relatado com crescimento lento inicialmente, mas que nos

ultimos 30 dias apresentou crescimento rapido.

Na avaliagdo fisica, foi observado uma neoformagdo com dimensdes aproximadas de 7,9 x
11,8 x 8cm, em regido umeral, atrofia muscular e perda de fungdo do membro, € com
sensibilidade a palpagdo, (Figura 1). Como terapia medicamentosa inicial, foi prescrito
cloridrato de tramadol 2mg/kg a cada 12h, dipirona 25mg/kg a cada 24h e gabapentina
10mg/kg a cada 8h. Foi solicitada radiografia da regido afetada.

Figura 1. Foto in situ da macroscopia do osteossarcoma
osteoblastico. Observa-se aumento de volume em membro

toracico esquerdo em regiao umeral (seta amarela).

Fonte: acervo do autor

Os achados radiograficos corresponderam a presenca de reagdo periosteal moderada entre
epifise proximal e diafise de umero, com sinais de irregularidade em cortical, presenca de

alteragcdo com heterogeneidade e radiolucéncia irregular em trabécula Ossea de metafise
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proximal. As alteragdes observadas foram sugestivas de neoplasia 6ssea primaria (Figura 2 A

e B).

Figura 2. Imagem Radiografica do membro tordcico esquerdo. A)
projecdo mediolateral. Observa-se radiolucéncia irregular com aspecto
mineral (indicado pela seta); B) projecao caudocranial. Nota-se reacao

periosteal (indicado pela seta);

Fonte: imagens cedidas pela responsavel legal do paciente

Foram solicitados outros exames complementares, como hemograma, fosfatase alcalina, ALT,
creatinina, ureia, proteinograma e calcio. Também foi realizada ultrassonografia abdominal e

radiografia toracica.

Nos exames laboratoriais, a unica altera¢ao observada foi um aumento da fosfatase alcalina,
no valor de 164U/l (referéncia 20 a 126U/l). Os demais exames complementares, nao
apresentaram achados nada digno de nota. Optou-se pelo tratamento cirurgico, onde foi
realizado a amputacdo de membro acometido. O material resultante foi enviado para analise

histopatologica.

Na histopatologia foram observados fragmentos de proliferacdo neoplasica infiltrativa, sendo
as células tumorais alongadas ou estrelares, nucleo grande oval e citoplasma moderadamente
abundante, claro, eosinofilico e pouco delimitado. Propagavam-se de maneira compacta e

frouxa desordenada, formando feixes curtos entrelacados. Parte das células tumorais exibiam
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produ¢do de matriz osteoide que ocasionalmente apareciam mineralizadas, formando

trabéculas Osseas irregulares e delicadas. Houve presenca de desmoplasia, anisocariose,

anisocitose, atipia nuclear e nucléolos evidentes. Também ocorria areas de necrose tumoral

com deposicao de fibrina e indice mitdtico de 3 (escala de 0 a 3). Com base nos achados

microscopicos, diagnosticou-se OSA osteoblastico produtivo (Figura 3 A e B).

Figura 3. Achados histopatologicos do OSA osteoblastico de um felino, fémea, 12 anos,

sem raga definida. A) Observa-se a presenca de matriz osteoide (seta azul) com focos de

mineralizacdo (seta vermelha). Objetiva de 10x. Coloragdo hematoxilina-eosina. B)

Observa-se proliferagdo neoplédsica com células tumorais alongadas ou estreladas (setas

verdes). Objetiva

)

A

Fonte: acervo do autor

40x. Coloragao hematoxilina-eosina.
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Ap0s a cirurgia, a paciente teve boa recuperagao cirargica, com melhora da qualidade de vida,

ocorrendo adaptacdo a deambulagdo, apesar da auséncia do MTE. Nao houve monitoramento

clinico apoés a alta cirurgica, mas a paciente teve uma sobrevida de 13 meses conforme relato

posterior da tutora.
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DISCUSSAO

Tumores 0sseos em felinos sdo relativamente raros, representando apenas aproximadamente
1,8% de todos os tumores felinos, e dentre esses tumores 6sseos, o0 OSA corresponde a 70 a
80% dos casos, sendo a neoplasia dssea mais frequente (Chun, 2005; Manuali et al, 2020).
Comparativamente em caes, os tumores 0sseos representam de 4-6% de todos os tumores
(Oliveira; Silveira, 2008), demonstrando assim que neoplasias 0sseas em felinos sdo mais
raras que em caes. O caso relatado estd em concordancia com os estudos, em que o OSA ¢ a

neoplasia 6ssea mais frequente em felinos.

De acordo com Harasen e Little (2015), as fémeas sdo mais acometidas que os machos, apesar
de estudos realizados por Heldmann (2000) e Manuali et al (2020), nao houve diferenca
estatistica entre machos e fémeas acometidas. Em outro estudo, foi observado o acometimento
predominante em machos (Carvalho et al, 2024). A paciente do presente relato era uma fémea,
mas por nao haver concordancia entre os achados dos autores, ndo € possivel inferir se ocorre

predisposicao por género no OSA felino.

O OSA atinge com maior frequéncia animais acima dos 9 anos de idade (Heldmann, 2000;
Harasen; Little, 2015; Manuali et al, 2020), porém nao pode ser descartado a possibilidade em
animais jovens (Al Attar et al, 2016; Jaretta et al, 2020). A faixa etaria gata relatada estava em

concordancia com os autores citados.

Dentre os locais acometidos pelo OSA, o esqueleto apendicular ¢ o mais comumente relatado,
ocorrendo em tibia, fémur, radio e imero principalmente (Heldmann, 2000; Harasen; Little,
2015; Daleck et al, 2016). Conforme os autores citados, a regido em que a paciente

apresentava a neoformagao corrobora com as afirmagdes dos mesmos.

Dentre as manifestagdes clinicas, as principais observadas no OSA sdo edema da regido
acometida, claudicagdo, atrofia muscular, perda de funcdo do membro, fraturas patolédgicas,
dor, anorexia e perda de peso (Ehrhart; Ryan; Fan, 2013; Harasen; Little, 2015 e Daleck et al,
2016). As manifestacdes clinicas apresentadas pela paciente estdo em concordancia com os
achados dos autores citados, refor¢ando assim a importancia dos sinais clinicos para auxiliar

no diagnostico de OSA.

Para a realizacdo do diagnostico de OSA, ¢ necessario a juncao de historico do paciente,
sinais clinicos e exames complementares, como radiografia, ressondncia magnética,

tomografia computadorizada e histopatologia para confirmagdo diagndstica (Heldmann, 2000,
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Harasen; Little, 2015 e Daleck et al, 2016). Na paciente do presente relato, a deteccdo e
caracterizagdo da neoplasia, corroborou com os métodos diagnosticos informado pelos

autores, apesar de ndo ser possivel a realizacao de exames de imagem de maior precisao.

A dor gerada pelo OSA decorre de microfraturas ou interrupg¢do do periodsteo induzido pela
osteodlise, que € uma resposta da atividade osteoblastica, do osso cortical e extensdao do tumor,
podendo levar a quadro de hiperalgesia e alodinia (Daleck et al, 2016). Para o controle da dor
em pacientes oncologicos, utiliza-se da analgesia multimodal para uma melhor resposta,
associando anti-inflamatorios ndo esteroidais, opioides e drogas adjuvantes (Moreno;
Valadao; Yasbek, 2016). Para a paciente do presente relato, a combinagdo de farmacos estava

em concordancia com os autores citados.

O tratamento cirargico ¢ a abordagem de escolha em felinos (Helm; Morris, 2012; Harasen;
Little, 2015 e Daleck et al, 2016). A terapéutica escolhida no presente relato, foi de acordo

com a recomendac¢ao dos autores.

Os niveis séricos de fosfatase alcalina podem estar elevados em tumores Osseos, em
decorréncia da elevagdo de sua isoenzima fosfatase alcalina Ossea, presente em altas
concentracdes nos osteoblastos (Boerman et al, 2012). Valores de fosfatase alcalina elevados
previamente ao tratamento cirirgico estdo relacionados a um pior prognostico em caes
(Ehrhart et al, 1998; Boerman et al, 2012). No caso em questdo, o valor da fosfatase alcalina

poderia ter interferido no prognoéstico da paciente.

Os tumores Osseos primarios sdo caracterizados tipicamente por lesdo Ossea agressiva
metafisdria Unica, mas que também podem se estender, acometendo epifises ou surgir
primariamente em epifises (Thrall, 2019). Os achados radiograficos encontrados no presente

relato estdo de acordo com o autor citado.

O OSA osteoblastico tem uma apresentagdo de células caracteristicas de osteoblastos
anaplasicos em grande parte do tumor com osso tumoral produzido na matriz (Slayter et al,
1994; Craig; Dittmer; Thompson, 2016). Os achados no histopatologico da paciente relatada

corroboram com os autores, o que possibilitou a classificagdo em OSA osteoblastico.

Dimopoulou et al (2008), em estudo histologico de OSA felino, observou o subtipo OSA
osteoblastico sendo 0 mais comum (26/62 gatos —41,9%). Marconato et al (2024) encontrou o
subtipo osteoblastico prevalecendo na maioria dos gatos diagnosticados com OSA (17/44

gatos — 38,6%). Ja4 em estudo realizado por Carvalho et al. (2024), dos 10 felinos com OSA, o
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subtipo condroblastico foi a maioria (4/10 — 40%). No presente relato, o subtipo detectado do

OSA concordou com os achados de alguns dos autores acima citados.

A Ttnica variavel histolégica que tem significancia na sobrevida de gatos acometidos com
OSA ¢ o indice mitotico, em que o maior numero de mitoses representa um risco significativo
para prognoéstico ruim (Dimopoulou et al, 2008). No presente relato, a paciente apresentou
indice mitotico de grau mais elevado e assim sendo um fator para um pior prognostico de

acordo com os autores citados.

Pacientes submetidos ao tratamento cirirgico apresentam um melhor prognostico. Harasen e
Little (2015) citaram que a média de sobrevida em gatos submetidos a cirurgia variou de 24 a
44 meses. Marconato et al (2024), realizaram um estudo com 56 gatos. Destes, 49 foram
submetidos ao tratamento cirirgico ¢ 7 ndo receberam tratamento. Dos 7 gatos ndo
submetidos a cirurgia, a sobrevida foi de aproximadamente 120 dias em média. Dos 49 gatos
operados, 27 gatos (55,1%) tiveram uma sobrevida que variou de 190 a 556 dias e 22 gatos
(44,9%) estavam vivos no tempo de acompanhamento do estudo com média de 730 dias. A
gata do presente relato, teve uma sobrevida que esteve de acordo com a média de alguns

autores citados, mas discordante de outros autores.
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CONCLUSAO

Apesar de raro em gatos, o osteossarcoma deve ser sempre uma possibilidade diante de
neoplasias d0sseas. E de grande importancia a correlagao do historico, sinais clinicos e exames
complementares para realizagdo do diagnostico preciso e melhor escolha de manejo para o

paciente.
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