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RESUMO

O bago consiste em um orgdo linfoide responsdvel por desempenhar fungdes vitais no
organismo e que pode ser acometido por afeccdoes de diversas etiologias, dentre elas:
hiperplasicas, hipertroficas, circulatorias, inflamatorias e neoplasicas. Nesse contexto, o
hemangiossarcoma consiste na neoplasia primdria esplénica de maior ocorréncia em caninos; €
a hiperplasia nodular esplénica ¢ uma altera¢do relacionada a resposta proliferativa tecido
linfoide e consequentemente, alteracao na arquitetura morfoldgica do 6rgao, seja a estimulos
imunoldgicos e/ou inflamatorios cronicos. Assim, por tratarem-se de alteragdes que quando
ocorrem concomitantemente sdo de baixa ocorréncia, objetivou-se relatar um caso de
hiperplasia nodular e hemangiossarcoma esplénicos concomitantes em um canino. Foi recebido
em um laboratorio particular situado na cidade de Nitero6i - RJ para analise histopatologica, um
bago fixado previamente em solu¢do formalina a 10%, proveniente de um canino, de 12 anos,
sem raga definida (SRD), fémea. Macroscopicamente, o bago apresentava superficie irregular
e presenga de dois tumores de aproximadamente 2,0 (A) e 7, 1 (B) cm de didmetros. Aos cortes,
de consisténcias macias, com superficies de solidas, lisas e de tonalidades branca (A) e
vermelha-escura (B). Microscopicamente, o tumor menor (A), foi possivel constatar agregados
linfoides multifocais a coalescentes, composta predominantemente por linfécitos e plasmocitos,
e em menor propor¢ao, neutréfilos. Ja a andlise histopatologica do tumor maior (B) demonstrou
em parénquima, proliferagdo neoplésica moderadamente celular, mal demarcada, infiltrativa,
ndo-encapsulada, composta por células mesenquimais (endoteliais) malignas arranjadas em
leitos vasculares de tamanhos variados preenchidos por hemaécias; sustentadas por escasso
estroma fibroso. Celularidade com moderado pleomorfismo, anisocitose € anisocariose, €
contagem de 3 figuras de mitose tipicas em 10 campos (objetiva 40x/FN22/2,37mm?). Assim,
apos a analise histopatologica, concluiu-se o diagnostico final de hiperplasia nodular esplénica
(A) e de hemangiossarcoma moderadamente diferenciado (B). Logo, a partir dos resultados
obtidos no presente relato de caso, foi possivel constatar a ocorréncia concomitante de
diferentes alteragdes no mesmo 6rgao de um canino. Sendo assim, torna-se essencial a avaliacao
histopatologica de todas as estruturas encontradas para que o correto tratamento seja aplicado
e consequentemente, garantindo a melhora do paciente.
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1 INTRODUCAO

O bago consiste em um 6rgao linfoide responsavel por desempenhar fungdes vitais no
organismo, como participagdo na resposta imunoldgica (produgdo de leucécitos), atividades
hematopoieticas (eritropoese e linfopoiese), filtragdo sanguinea, hemocaterese, armazenamento
de hemacias e plaquetas e participacdo no metabolismo do ferro (Tilson, 2003). Assim, o bago
pode ser acometido por afecgdes de diversas etiologias, dentre elas: hiperplasicas, hipertréficas,
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circulatorias, inflamatorias e neoplasicas (primdrias e/ou secundario - metastases) (Marino,
2000; Tilson, 2003).

Nesse contexto, a hiperplasia nodular esplénica esta relacionada a uma resposta
proliferativa do tecido linfoide e consequentemente, alteracao na arquitetura morfoldgica do
orgdo e comprometimento do fluxo sanguineo local, uma vez que a chegada sanguinea nos
sinusoides esplénicos e espagos vasculares da polpa vermelha sao comprometidos, o que pode
acarretar na formagdo de hematomas e posterior, hipdxia e necrose (Fry; McGavin, 2007;
Baptista, 2010; Gomaa et al., 2010). Muitas vezes, essa alteracao esta relacionada a estimulos
imunoldgicos e/ou inflamatorios cronicos (Fry; McGavin, 2007).

Ja o hemangiossarcoma, consiste na neoplasia primaria esplénica de maior ocorréncia
em caninos, composta por células endoteliais malignas (Smith, 2003; Flores et al., 2012).
Acomete principalmente animais com idades entre 8 e 13 anos, e racas grandes (por exemplo,
Pastor Alemdo e Golden Retriever) (Smith, 2003; Fankahauser et al., 2004; Bandinelli et al.,
2011). Contudo casos em animais jovens também sao descritos na forma esporadica (Smith,
2003).

Por tratarem-se de alteragdes que quando ocorrem concomitantemente sao de baixa
ocorréncia, objetivou-se relatar um caso de hiperplasia nodular e hemangiossarcoma esplénicos
concomitantes em um canino.

2 RELATO DE CASO

Foi recebido em um laboratorio particular situado na cidade de Niter6i - RJ para analise
histopatologica, um bago fixado previamente em solucao formalina a 10%, proveniente de um
canino, de 12 anos, sem raga definida (SRD), fémea.

Macroscopicamente, o baco media 17,0 x 11,0 x 4,0 cm, de superficie irregular € com
presenca de dois tumores de aproximadamente 2,0 (A) e 7,1 (B) cm de diametros (Fig. 1A).
Aos cortes, de consisténcias macias, com superficies de solidas, lisas e de tonalidades branca
(A) (Fig. 1B) e vermelha-escura (B) (Fig. 1C).

Figura 01. Anélise macroscopica, baco, canino, 12 anos, sem raga definida (SRD), fémea.
(A) Bago. Medindo 17,0 x 11,0 x 4,0 cm, de superficie irregular e com presenca de dois
tumores de aproximadamente 2,0 (seta) e 7,1 (asterisco) cm de didmetros. Barra = 16 cm; (B)
Tumor esplénico menor. Aos cortes, superficie de corte branca. Barra = 4 cm; (C) Tumor
esplénico maior. Aos cortes, superficie de corte vermelha-escura. Barra = 4 cm.

DOI: 10.51161/clinvet2024/39694



Revista Multidisciplinar em Satude ISSN: 2675-8008 V.5, N¢?3, 2024

Microscopicamente, o tumor menor (A) exibia agregados linfoides multifocais a
coalescentes (Fig. 2A e 2B), composta predominantemente por linfocitos e plasmocitos (Fig.
2C e 2D), e em menor proporg¢ao, neutrofilos.

Figura 02. Anélise microscopica, tumor esplénico menor, canino, 12 anos, sem raca definida
(SRD), fémea. Hiperplasia nodular esplénica. (A - B) Agregados linfoides multifocais a
coalescentes. HE, obj. 4x e 10x, respectivamente. Barras = 153 e 64 um, respectivamente. (C
D) Agregados linfoides compostos predominantemente por linfocitos e plasmoécitos. HE, obj.

20x e 40x, respectivamente. Barras = 32 ¢ 16 um, respectivamente.
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Ja na anélise histopatologica do tumor maior (B), foi possivel constatar em parénquima,
proliferacdo neoplasica moderadamente celular, mal demarcada, infiltrativa, ndo-encapsulada,
composta por células mesenquimais (endoteliais) malignas arranjadas em leitos vasculares de
tamanhos variados preenchidos por hemacias; sustentadas por escasso estroma fibroso (Fig. 3A
e 3B). As células neoplasicas variavam de fusiformes a globosas com limites indistintos;
citoplasmas eosinofilicos e escassos; nucleos alongados a arredondados, com cromatinas
grosseiras e nucléolos evidentes e unicos. Celularidade com moderado pleomorfismo,
anisocitose e anisocariose, € contagem de 3 figuras de mitose tipicas em 10 campos (objetiva
40x/FN22/2,37mm?).
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Figura 03. Analise microscopica, tumor esplénico maior, canino, 12 anos, sem raga definida
(SRD), fémea. Hemangiossarcoma esplénico moderadamente diferenciado. (A - B)
Proliferagdo neopldsica moderadamente celular, composta por células mesenquimais
(endoteliais) malignas arranjadas em leitos vasculares de tamanhos variados preenchidos por
hemadcias; sustentadas por escasso estroma fibroso. HE, obj. 4x e 10x, respectivamente. Barras
= 153 e 64 um, respectivamente. (C - D) As células neopléasicas variavam de fusiformes a
globosas com limites indistintos; citoplasmas eosinofilicos e escassos; nucleos alongados a
arredondados, com cromatinas grosseiras e nucléolos evidentes e Unicos. Celularidade com
moderado pleomorfismo, anisocitose e anisocariose. HE, obj. 20x e 40x, respectivamente.
Barras = 32 e 16 um, respectivamente
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Assim, apos a analise histopatoldgica, concluiu-se o diagndstico final de hiperplasia
nodular esplénica (A) e hemangiossarcoma esplénico moderadamente diferenciado (B).

3 DISCUSSAO

A hiperplasia nodular esplénica consiste em uma lesao benigna que pode ser composta
tanto por células linfoides hiperpldsica, como por células mieloides, eritrocitarias e
megacariocitos em grandes concentragdes associadas com células linfoides (Fry; McGavin,
2007), o que ¢ compativel com a descricao histopatologica do presente caso.

O correto diagnostico ¢ fundamental nesses casos, sendo a ferramenta do exame
histopatologico essencial, uma vez que esse tipo de alteracdo pode evoluir e originar
hematomas, os quais podem romper e acarretar um hemoperitonio (Fry; McGavin, 2007). Esse
tipo de alteragdo ¢ associado a senilidade (comum em caninos idosos), o que corrobora com um
dos diagnosticos descritos no presente caso.

J& o hemangiossarcoma consiste em uma neoplasia originaria do endotélio vascular,
maligna, agressiva e que normalmente apresenta o bago como seu sitio primario (Valli; Bienzle;
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Meuten, 2017). Relatada principalmente em animais idosos (Smith, 2003; Fankahauser ef al.,
2004; Bandinelli et al., 2011), dado que enquadra o presente animal relatado.
Macroscopicamente, os nddulos desse tipo neopldsico apresentam tamanhos varidveis, de
crescimento rapido, infiltrativos e, aos cortes, a coloragao pode variar de cinza-palido a
vermelho-escuro (Valli; Bienzle; Meuten, 2017).

A origem de células endoteliais favorece uma rapida disseminagao das células tumorais
do hemangiossarcoma, caracterizando-o também como altamente metastatico. Nesse contexto,
um rapido e eficiente diagnostico, favorece a tomada de decisao correta e consequente melhora
no progndstico do paciente, uma vez que a evolucdo do quadro pode acarretar em
hemoperitonio (Brown et al., 1985).

4 CONCLUSAO

A partir dos resultados obtidos no presente relato de caso, foi possivel constatar a
ocorréncia concomitante de diferentes alteragdes no mesmo 6rgao de um canino. Sendo
assim, torna-se essencial a avaliagcdo histopatologica de todas as estruturas encontradas para
que o correto tratamento seja aplicado e consequentemente, garantindo a melhora do paciente.
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