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RESUMO

O objetivo deste trabalho consiste em relatar um caso de carcinoma de células escamosas
localizado na regido retrofarigeo em um canino, dando énfase em sua apresentacao clinica. Foi
atendido um canino, macho, 14 anos, com queixa de sensibilidade em regido de boca, secrecédo
nasal puruenta unilateral, hiporexia e emagrecimento progressivo. Em exame fisico animal
apresentava doenca periodontal grave e indicou-se realizar rinoscopia, exame radiografico e
tomografia de cranio. Porém, realizou-se apenas o exame radiografico. Apds o laudo desse
exame, o qual consistia com achados de doenca periodontal, optou-se por realizar a extracéo
dentaria. No momento de intubacdo orotraqueal, evidenciou-se a presenca de uma estrutura
nodular de tamanho indeterminado, com aspecto infiltrativo, irregular, de consisténcia flacida,
pouco delimitada e aderido a superficie em regido retrofarigeo, do qual foi coletado dois
fragmentos para exame histopatologico, medindo 0,5cm, de aspecto irregular, com coloracéo
acinzentada a esbranquicada, possuia consisténcia macia e e encontrava-se aderido a orofaringe.
Pelo histopatoldgico da peca, com formacéo epitelial, anisocitose, cariomegalia e presenca de
figuras de mitose, concluiu- se um diagnostico de carcinoma de células escamosas em regido
retrofaringea. O tratamento de escolha para qualidade de vida do animal foi a quimioterapia
associada ao anti- inflamatdrio piroxicam. O paciente encontra-se em tratamento e observa-se
a remissdo tumoral progressivamente. Concluiu-se que o protocolo instituido de quimioterapia
foi o suficiente para a manutencdo da qualidade de vida do paciente e também para a remissao
tumoral.

Palavras-chave: Neoformacdo; Maligno; Retrofaringeo; Cées; 1dosos.
1 INTRODUCAO

O carcinoma de células escamosas (CCE) é uma neoplasia maligna que tem origem nos
queratindcitos da camada espinhosa do epitélio, localmente invasivo, de crescimento lento e
ndo necessariamente metastatico (ROSOLEM et al., 2012). Encontrado em epitélio cutaneo,
partes moles e locais de epitélio escamoso estratificado (SILVA et al., 2023).

O CCE néo apresenta predilecdo por sexo ou raga, sendo frequente em animais de
pelagem curta, clara e em idosos, destacando-se nas regides de cabeca, abdémen, membros e
perineo (LIMA et al., 2020).

Considerado a segunda neoplasia mais diagnosticada em cavidade oral de cdes pode
ocorrer devido a presenca de doenca periodontal crénica, ulceragédo e papilomatose oral
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(RETICHA et al., 2015).

O diagnostico deve ser realizado por meio do histérico, anamnese, caracteristica da
lesdo, citologia e histopatoldgico, o qual fornece o diagnostico definitivo (SILVA et al., 2023),
mediante ao resultado e prognoéstico realiza-se a escolha do tratamento como cirurgia,
quimioterapia e radioterapia preservando a qualidade de vida do paciente (DAGLI, 2015).

O objetivo deste trabalho consiste em relatar um caso de carcinoma de células
escamosas localizado na regido retrofarigea em um canino, dando énfase em sua apresentacdo
clinica, ja que muitas vezes ndo se fecha o diagndstico por ser mais comum o tipo cutaneo.

2 RELATO DE CASO

Foi atendido um cdo macho, castrado, da raca Basset hound, de pelagem branca e
marrom, pesando 28,400 kg, com 14 anos de idade. Na anamnese tutora relata que animal
apresentava sensibilidade em regido de boca, secrecdo nasal, tosse e hiporexia ha dois dias.

Ao exame fisico, o animal apresentava secrecdo nasal purulenta unilateral, ndo

apresentou febre, na ausculta cardiaca apresentava sopro grau 11, na respiratoria apresentava
0s campos pulmonares limpos.
Indicou realizar rinoscopia, exame radiografico e tomografia de cranio, porém realizou-se
apenas o exame radiografico de cranio, por opcao da tutora, no qual foi descrito presenca de
reabsorcdo 6ssea alveolar adjacente as raizes dentarias dos molares inferiores esquerdo, quarto
pré-molar e molares superiores direito e molares inferior direito; deposi¢do de calculos
dentarios em face vestibular dos pré-molares e molares superiores. Sendo estas alteracfes
compativel com doenca periodontal.

Por meio destes resultados, o tratamento considerado foi a extracdo dentaria e solicitou
exames pre-operatorios, como hemograma, bioquimicos (glicose, ureia, creatinina, alanina
aminotransferase (ALT), fosfatase alcalina (FA), os quais ndo apresentaram alteragdes.

Apbs 10 dias, a tutora trouxe o paciente até a clinica para a realizagdo do procedimento
cirdrgico, entretanto no momento de intubacdo orotraqueal evidenciou-se a presenga de uma
estrutura nodular de tamanho indeterminado, com aspecto infiltrativo, irregular, de consisténcia
flacida, pouco delimitada e aderido a superficie em regido retrofarigeo (Figura 1).

Foram coletados dois fragmentos para exame histopatoldgico com descricdo macroscopica de
medida 0,5cm e aspecto irregular, de coloragdo acinzentada a esbranquicada e consisténcia
macia e aderido.

Em descrigdo microscopica, apresenta formacao epitelial moderadamente celular, ndo
delimitada, ndo encapsulada, expansiva e formando arranjo em trabéculas. O estroma é fibroso
e discreto. As ceélulas exibem citoplasma discreto a moderado, por vezes poligonal,
parcialmente distinto e eosinofilico. O nucleo ¢é arredondado, central e basofilico. A cromatina
é finamente reticular com um nucléolo, paracentral e evidente por célula. Nota-se anisocitose,
anisocariose e pleomorfismo moderado, relacdo nucleo:citoplasma moderada e cariomegalia
moderada. Ha em média de uma a duas figuras de mitose por campo de grande aumento (400x).
Observa-se ainda quantidade discreta de infiltrado inflamatorio crénico com distribuicéo difusa
e areas contendo hemorragia. A histopatologia confirmou um diagndstico para carcinoma de
celulas escamosas.
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Figura 1 — Macroscopia do carcinoma de células escamosas em regido de orofaringe em cédo
macho, castrado, raga Basset Hound, 28 Kg e 14 anos de idade, imagem no ato da intubacéo
orotraqueal

Figura 2 — Microscopia do carcinoma de células escamosas em regido de orofaringe em céo
macho, castrado, raca Basset Hound, 28 Kg e 14 anos de idade durante a visualizagdo da
lamina do exame histopatolégico da lesdo nodular.

A partir do diagnostico, iniciou-se um protocolo de tratamento com piroxicam na dose
de 8,1mg, via oral, a cada 48 horas, associado a carboplatina 191 mg, intravenoso, a cada 21
dias. O paciente é reavaliado previamente antes dos procedimentos quimioterapicos com
relacdo ao hemograma e biogquimico sérico.
O animal encontra-se em tratamento e observa-se uma regressdo do tumor, o que demonstra a
eficacia do protocolo escolhido e na manutencdo da qualidade de vida ao animal.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O CCE é uma neoplasia maligna, também conhecida como carcinoma epidermoide ou
espinocelular, o qual acomete os cdes de meia idade a idosos (BROLLO et al., 2014). Seu
comportamento biolégico localmente invasivo, proliferativo e sua capacidade metastatica é
baixa (ROSOLEM et al., 2012), correspondendo com a idade do paciente do presente relato.

Quando o CCEs for associado a luz solar ira apresentar lesdes semelhantes a feridas que
nédo cicatrizam com regides espessadas, eritematosas com descamacgdo superficial, crostas e
cicatrizes (FERNANDO et al., 2016). As lesdes ndo associadas a exposicao solar

podem ocorre em qualquer local do corpo (GROSS, 2007), como no caso relatado.
O desenvolvimento de CCE em cavidade oral pode desencadear pela presenca de doenca
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periodontal crénica, Ulcera eosinofilica e papilomatose (REQUICHA et al., 2015), sendo nesse
caso considerada a presenca de doenca periodontal grave, como possivel causa estimulante.

Os locais com maior acometimento sdo as gengivas que recobrem a maxila ou
mandibula, sendo acometidos com menor incidéncia estruturas como os labios, palato e faringe,
além da lingua e tonsilas (MUNDAY et al., 2017). No paciente foi acometido a regido
retrofaringea, sendo pouco descrito na literatura, sua localizacdo também pode ter favorecido
para a secrecdo nasal unilateral purulenta, por sua proximidade a cavidade nasal, de carater
destrutivo e de crescimento rapido (SILVA et al., 2023). Apresentando hiporexia
emagrecimento progressivo, com dificuldade de deglutir pela sua localizag&o,

O tratamento para o CCE oral pode ser através da cirurgia isolada ou associado a
protocolos quimioterapicos e radioterapia (BROLLO et al., 2014). Recidivas ap6s remocao
cirurgica e envolvimento 0sseo subjacente sdo frequentes e pouco metastaticos em tumor
cavidade oral (DUTRA et al., 2017). O tratamento de escolha nesse caso, foi de quimioterapia,
como néo foi possivel a resseccao.

4 CONCLUSAO

O protocolo quimioterapico escolhido foi essencial para a remissdo tumoral gradativa,
além de proporcionar uma qualidade de vida ao paciente.
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