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Seminoma em um cdo com testiculo ectopico — Relato de caso

Seminoma in a dog with ectopic testis - Case report
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ABSTRACT

Testicular neoplasia are prevalent in dogs with cryptorchidism. The most common are sertolioma and seminoma. The
seminoma develops in the seminiferous tubules and this is second most frequent testicular neoplasia in dogs. The
diagnosis is confirmed with histopathology of the testicle collected during surgery for tumor removal. The removal of
the testicle is the therapy preferred once studies on chemotherapy for this cancer are still scarce. This review about
seminoma occurs through a case report as well as therapeutic protocols chosen.
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RESUMO

As neoplasias testiculares em cées sdo predominantes em animais com criptorquidismo. Sendo as mais comuns
sertolioma e o seminoma. Este Ultimo se desenvolve nos tibulos seminiferos, sendo a segunda neoplasia testicular mais
encontrada em cées. O diagndstico é confirmado apenas com a histopatologia dos testiculos coletado durante a cirurgia,
a qual é a terapia de elei¢do para retirada do tumor. A remocdo dos testiculos é a terapia preferencial, pois estudos
sobre quimioterapicos para esta neoplasia ainda sdo escassos. Revisa-se neste estudo o seminoma, através de um relato
de caso como também os protocolos terapéuticos escolhidos.
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INTRODUCAO

Tumores testiculares sdo relativamente frequente em
animais domésticos, sendo o cdo a espécie mais acometida
(MICHALSKA; MICHALSKI, 1997, WEAVER, 2000;
PETERS et al, 2001; NOWAK; MADE]J, 2006; NOWAK,
2010) e a susceptibilidade para seu desenvolvimento
ocorre quando ha testiculos ectopicos (NASCIMENTO;
SANTOS, 2003). Em cées, os testiculos costumam descer
para o escroto em torno do décimo dia pds-nascimento
(ETTINGER; FELDMAN, 2004), quando ndo ocorre a
migragdo normal da cavidade abdominal para o escroto ha
uma alteragcdo denominada de  criptorquidismo
(NASCIMENTO; SANTOS, 2003).

Dentre os distirbios reprodutivos mais comuns em
caes, o criptorquidismo ocorre com uma frequéncia de até
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13% (ETTINGER; FELDMAN, 2004). Animais
criptorquidicos bilaterais sdo considerados estéreis, pois
ndo ocorre a espermatogénese normalmente (HAFEZ;
HAFEZ, 2004). A termorregulagdo do testiculo e do
epididimo ocorre na bolsa escrotal através de mecanismos
proprios, sua temperatura deve ser inferior a corporal,
dessa maneira, a espermatogénese ocorre adequadamente
(DOMINGOS; SALOMAO, 2011). No entanto, quando a
doenga ¢ manifestada de forma unilateral ha ainda a
produgdo de hormonios e espermatogénese com reduzida
concentragdo espermatica, esta ocorrera apenas no
testiculo que se encontra na bolsa escrotal (HAFEZ;
HAFEZ, 2004).

As neoplasias testiculares em caes sdo classificadas de
acordo com a sua localizacdo em tumores de célula de
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sertoli ou sertolioma, tumores dos tabulos seminiferos ou
seminoma e tumor das células intersticiais de Leydig.
Também ja foram relatados tumores mistos constituidos
tanto por células germinais e de estroma (ETTINGER;
FELDMAN, 2004). Em um estudo realizado por SVEND
e DONALD (1974) foram diagnosticados 344 tumores
testiculares por meio de necropsias e cirurgias destes, 109
eram de Leydig, 110 corresponderam aos de células de
Sertoli e 125 foram classificados como seminomas.

Os seminomas podem causar dores devido a formagao
de hérnia inguinal e/ou compressdo de 6rgdos proximos
pelo aumento do tumor (FOSSUM, 2005). Além das
alteragdes tipicas de azoospermia e/ou oligospermia
ocasionada pela neoplasia, ha também relatos de casos
envolvendo dermatoses (PETERS et al., 2001).

Macroscopicamente o tumor pode ser branco a cinza-
rosea, firme, possui ao corte e finas trabéculas fibrosas.
Microscopicamente podem ser encontrados em arranjos
intratubulares ou difusos de células grandes, poliédricas,
com contornos bem demarcados. Essas células apresentam
um nucleo grande e muito pouco citoplasma (CARLTON;
MCGAVIN, 1998).

A malignidade do tumor ¢ avaliada segundo alguns
critérios preconizados pela literatura a exemplo da andlise
morfologica manifestada no nddulo primario, a condigio
de drenagem dos linfonodos e a presenga de metastase
assim como a distancia por ela alcangada. O primeiro grau
abrange tumores localizados apenas nos testiculos, o
segundo grau predomina metastase em nddulos linfaticos e
estruturas localizadas no espaco retroperitoneal, enquanto
que o terceiro grau estdo os tumores com metastases
distantes do local de origem (BARRAND; SCUDAMORE,
2001). O tratamento mais recomendado para tal neoplasia
¢ a castragdo bilateral (HERON, 1983). Sao relatados a
sensibilidade do tumor a terapia radioativa, a exemplo da
utilizagdo do Césio-137 para metastases de seminoma
(MCDONALD et al, 1988). Outros protocolos de
quimioterapia sugeridos foram uma combinagdo de
clorambucil com mitramicina e outros com vincristina e
ciclofosfamida, mas ndo mostraram qualquer efeito
significativo de regressdo do tumor, no entanto o uso da
bleomicina resultou numa resposta favoravel (WELLER;
PALMER, 1983; SPUGNINI et al, 2000).

O objetivo deste trabalho ¢ relatar a ocorréncia de um
tumor nos tubulos seminiferos (seminoma) em um testiculo
ectopico na regido inguinal direita, citando os principais
aspectos relacionados a afeccdo, como os sinais clinicos,
meios de diagndstico e tratamento.

MATERIAIS E METODOS

No dia 10 de dezembro de 2015, no Hospital
Veterinario Universitario — HVU, localizado no Centro
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de Ciéncias Agrarias — CCA da Universidade Federal do
Piaui - UFPI, foi atendido um cdo macho, com 6 anos de
idade, sem raca definida. Na anamnese, a queixa principal
do proprietario foi o aumento na regido inguinal no ultimo
ano. No exame clinico o animal apresentou desidratagdo
em média 8%, TPC >2 segundos, temperatura retal de 38,7
°C, taquipneia com 85 inspiragdes por minuto e taquicardia
com 140 bpm. No exame especifico observou-se
tumefagdo de contetido firme na regido inguinal direita, dor
a palpagdo da area aumentada e criptorquidismo unilateral
(Figura 1). O animal apresentava bexiga repleta de urina e
dificuldade de micg¢do, foi entdo sondado para alivio
imediato e descarte do envolvimento da vesicula. Foram
solicitados ultrassonografia abdominal com doppler,
hemograma, bioquimico (ureia, creatinina, AST/TGO,
ALT/TGP, fosfatase alcalina, proteina total, albumina e
globulina), urinalise e no dia seguinte realizou-se a cirurgia
de ablacdo da neoplasia da regido inguinal seguida de
orquiectomia do testiculo esquerdo.

Durante o periodo de internacdo foi realizada a
estabilizacdo do paciente para a cirurgia com fluidoterapia
de solucdo glicosada 5% e apos a solugdo de Ringuer
Lactato 5% (500 ml). A avaliagio pré-anestésica observou-
se que o animal ja estava reidratado, com 36 ipm, 110 bpm
e temperatura retal de 38,2°C. Em seguida o animal foi
anestesiado com o seguinte protocolo: medicagdo pré-
anestésica com acepromazina 0,2% (0,05 mg/kg, IM) e
morfina (0,5 mg/kg, IM), indugdo com propofol (4 mg/kg,
EV) e manutencdo com isofluorano em circuito semi-
fechado, além de cefalotina (30 mg/kg, EV), tramadol (4
mg/kg, EV) e meloxican (0,2 mg/kg, IM) no
transoperatorio. Foi realizado antissepsia da regido,
colocag¢@o dos panos de campo, incisao eliptica ao redor da
massa tumoral com o bisturi e ldmina n. 24, divulsdo do
tecido subcutaneo com tesoura de Mayo e localizagdo de
vasos e ligaduras destes. Apds a exteriorizagdo do
conteudo, procedeu-se a ligadura dos vasos, remogdo do
tumor e do testiculo, reaproximagdo dos tecidos e aboligéo
dos espagos mortos, seguindo as técnicas cirlrgicas
preconizadas (FOSSUM, 2005). Em seguida realizou-se a
orquiectomia do testiculo esquerdo, o qual estava em sua
posicdo anatomica correta, dentro do saco escrotal
(FOSSUM, 2005).

Foi coletado durante a cirurgia os dois testiculos e
acondicionado em frasco de vidro devidamente
identificado com os dados do paciente contendo formol
tamponado a 10%, o material foi encaminhado para o setor
de Patologia Veterindria do HVU para realizagdo do exame
histopatologico.

No pos-operatorio foram prescritos o antibidtico
cefalexina (150 mg, um comprimido a cada 24 horas, por
10 dias , o antinflamatério meloxicam (2 mg, Y%
comprimido a cada 24 horas, por 4 dias) e pomada
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Figura 1. Exame fisico especifico da regido inguinal do cdo, observado aumento de volume na regido.

cicatrizante para a regido cirirgica duas vezes ao dia. O
animal foi encaminhado para um especialista em oncologia
mas a decis@o ndo foi autorizada pelos proprietarios.

Apds sete dias o animal retornou para retirada dos
pontos cirirgicos e a reavaliacdo, apresentava
comportamento normal, comia e bebia normalmente e
cicatrizacdo adequada da cirurgia.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Com apenas o testiculo esquerdo palpavel na bolsa
escrotal percebeu-se que o animal em estudo era
criptorquida, sendo um fator predisponente para neoplasias
testiculares em caes, particularmente para seminomas e
tumores de células de Sertoli (NIELSEN; KENNEDY,
1990).

No laudo histopatologico do presente animal foi
encontrada degeneracdo no testiculo esquerdo (Figura 2).
N&o se sabe 0 motivo que levou a esta ocorréncia neste
caso, a literatura cita maltiplas etiologias, como alteragfes
térmicas, criptorquidismo, edema de bolsa escrotal,
dermatite de bolsa escrotal, orquites, deficiéncia de
vitamina A obstrucdo epididimaria e elevacdo da
temperatura ambiental. Além disso, existem casos em que
essa afeccdo possui origem idiopatica (WANKE;
GOBELLO, 2006). A palpacdo, o testiculo apresentou-se
com consisténcia flacida, tamanho e volume discretamente
diminuido e com coloragdo palida, o que condiz com
caracteristicas iniciais do processo degenerativo descritas
por Nascimento e Santos (1997).

No testiculo ectdpico, diagnosticou-se seminoma bem
diferenciado com células neoplésicas concentradas nos
tubulos seminiferos, infiltrado inflamatério brando e
pleomorfismo moderado (Figura 3). Esta neoplasia se

desenvolve nos tibulos seminiferos, sendo o segundo mais
frequente em cdes dos tumores testiculares
(NASCIMENTO;  SANTOS, 2003; ETTINGER;
FELDMAN, 2004). A confirmagdo da afeccdo so foi
possivel mediante a realizacdo do exame histopatolégico,
tendo em vista que a sintomatologia apresentada pelo
paciente era apenas aumento de volume inguinal. Nesses
casos, outros sinais clinicos dificilmente ocorrem porque o
seminoma é um tipo de tumor que ndo é hormonalmente
ativo (CARLTON; MC GAVIN, 1998).

Para o tratamento cirdrgico, o sucesso esta ligado ao
conhecimento anatdbmico das estruturas em questdo e a
experiéncia com as respectivas técnicas cirdrgicas (FARIA
etal., 1983; PAPAZOGLOU; KAZAKOS, 2002).

O exame ultrassonogréfico testicular é o método de
imagem mais indicado para a avaliagdo dos tumores
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Figura 2.
Degeneracdo dos tabulos seminiferos (Setas). (Coloragédo
H.E; Aumento 100x).

Fotomlcografla do testiculo esquerdo
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Figura 3. Fotomicrografia do testiculo ectopico. Células
neoplésicas concentradas nos tlbulos seminiferos (Setas).
(Coloracéo H.E; Aumento 200Xx).

testiculares, principalmente pela sua alta disponibilidade,
sensibilidade e especificidade. Este método permite a
diferenciagdo  de  alteragBes  extratesticulares e
intratesticulares, com sensibilidade de 98% a 100%
(WOODWARD et al., 2002). O aspecto ultrassonografico
das neoplasias testiculares é variavel e ndo especifico
(CARVALHO, 2004). No laudo ultrassonogréfico a
vesicula urinaria apresentou parede normoespessada e fora
da topografia habitual deslocada a esquerda devido a
compressdo da massa tumoral a qual estava bastante
espessada. A utilizacdo do doppler colorido em humanos
pode auxiliar no diagnostico diferencial das massas
intratesticulares, principalmente para afastar a suspeita de
orquite (DE DIEGO et al., 2003). Os tumores testiculares
maiores que 3cm tendem a ser mais vascularizados que 0s
menores, porém nao existem parametros
dopplerfluxométricos precisos que possam ser utilizados
na prética diéria pelo ultrassonografista (WOODWARD et
al., 2002) porém no animal examinado foi visto auséncia
de fluxo sanguineo mapeado por doppler em regido
inguinal direita e presenca de estrutura em massa com
bordas regulares.

No bioquimico as proteinas totais estdo aumentadas
(8,3 g/dL), albumina diminuida (2,5 g/dL) e globulina
aumentadas (5,8 g/dL) indicam alguma reacdo inflamatoria
que é confirmado pela neoplasia (JAIN, 1993; KANECO,
1997; MEYER; HARVEY, 2004).

CONCLUSAO

Conclui-se que este o diagndstico para 0 seminoma é
confirmado apenas pelo exame histopatoldgico, sendo
assim o animal deve ser encaminhado para cirurgia com
pré-estabilizacdo adequada para assim poder retirar 0s
testiculos e ter a confirmagao correta. O sucesso do pos-
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operatério da cirurgia depende do transoperatério, o qual
foi observado no presente caso.
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