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Linfoma primario renal em céo: relato de caso

[Primary renal lymphoma in a dog: case report]
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Resumo

Os tumores renais primarios sdo incomuns em cdes, sendo mais frequentes as metéstases de melanoma,
hemangiossarcoma, carcinoma e linfoma. Este Gltimo é uma neoplasia linféide, de origem multifatorial, decorrente da
transformac&o maligna de linfocitos. A forma anatdmica extranodal do linfoma é considerada rara, podendo acometer
diversos 6rgaos, inclusive os rins. O objetivo deste relato é descrever o caso de um canino, fémea, da raca Pit Bull, com
seis anos de idade, com processo expansivo no rim direito, atendido no Setor de Cirurgia do Hospital de Medicina
Veterinaria da Universidade Federal da Bahia. Diante das caracteristicas histopatoldgicas e da auséncia de
acometimento de outros sitios foi firmado o diagnéstico de linfoma primario renal.

Palavras-chaves: linfossarcoma, neoplasia, extranodal.

Abstract

The primary renal tumors are uncommon in dogs, being more frequent metastases of melanoma, hemangiosarcoma,
carcinoma and lymphoma. This is a lymphoid neoplasm of multifactorial origin, resulting from the malignant
transformation of lymphocytes. Extranodal lymphoma is rare and can affect various organs, including kidneys. The
purpose of this report is to describe the case of a canine, female, pit bull breed, with six years of age, with an expansive
process in the right kidney, served in the Department of Surgery Hospital of Veterinary Medicine, Federal University of
Bahia. Given the histopathologic characteristics and the lack of involvement of other sites we confirmed the diagnosis of
primary renal lymphoma.

Key-words: lymphosarcoma, cancer, extranodal.
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As neoplasias primarias renais em maligno. Nos cdes, os tumores renais mais

cdes e gatos sdo pouco freqiientes e comuns séo o carcinoma de células renais,
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nefroblastoma embrionario e metastases de
hemangiossarcoma, melanoma, mastocitoma,
carcinomas e linfoma (VAIL e YONG,
2007). Este ultimo é uma neoplasia maligna
caracterizada pela expansdo clonal de
linfécitos atipicos e origina-se em 6&rgdos
linféides, entretanto, pode ocorrer em
qualquer 6rgdo pela continua migracdo dos
linfocitos pelos diferentes tecidos do
organismo (CHUM, 2009). Em geral, o
linfoma canino é originario de linfdcitos B,
ao contrario do que ocorre em felinos
infectados pelo virus da leucemia felina, nos
quais os linfomas sdo oriundos de células T,
sendo os linfomas do tipo B com melhor
prognostico (FIGUEIRA, 2002).

O linfoma canino é classificado de
acordo com sua localizacdo anatémica em
multicéntrico, mediastinal, alimentar, cutaneo
e extranodal, sendo esta Ultima a forma mais
rara da doenca (OWEN, 1980), podendo ser
encontrada isoladamente em qualquer 6rgédo
ou tecido a exemplo do coragdo, bexiga,
sistema nervoso, 0sso, olho, préstata e rim
(MAINWARING, 1990; LASCELLES et al.,
2003; SIMS et al., 2003; OCARINO et al.,
2005; SNEAD, 2005; KESSLER et al., 2008;
DATERS et al., 2010). A exemplo do que se
observa no homem, nos cées, o linfoma
priméario renal é raro (LASCELLES et al.,
2003; SNEAD, 2005), sendo os sinais
clinicos geralmente inespecificos, como
letargia, anorexia, perda de peso progressiva,
podendo ainda haver vémito, polidria e
polidipsia em pacientes que desenvolvem
insuficiéncia renal (TEFEKLI et al., 2006).

O diagnostico deve ser baseado no
historico do animal, sinais clinicos, exames
laboratoriais e de imagem, citologia
aspirativa por agulha fina e confirmado pelo
exame histopatoldgico (CHUM, 2009). Na
medicina veterinaria, o tratamento de
linfomas extranodais ndo estd bem
estabelecido, sendo indicada  apenas
resseccdo da massa tumoral quando possivel

(VAIL e YOUNG, 2007) ou ainda a
associagdo com quimioterapia e radioterapia.
Neste contexto, objetivou-se relatar o caso de
um canino com linfoma priméario renal
atendido no Hospital de Medicina Veterinaria
da  Universidade Federal da Bahia
(HOSPMEV/UFBA).

Relato de Caso

Foi atendida no Setor de Cirurgia do
HOSPMEV, uma fémea canina, da raca Pit
Bull, com seis anos de idade, pesando 26,3
kg, encaminhada por um médico veterinario
autbnomo, com diagndstico presuntivo de
nefropatia em consequéncia de um processo
expansivo localizado no rim direito. O animal
foi entdo submetido ao exame clinico, sendo
avaliados o0s exames complementares
anteriormente realizados (hemograma, uréia,
creatinina, alanina aminotransferase-ALT,
fosfatase alcalina-FA, exame
ultrassonografico-USG da regido abdominal
e radiografia de tdrax).

Ao exame clinico, além da queixa
clinica de hematuria, foi constatado aumento
de volume intra-abdominal localizado e
desconforto  abdominal &  palpacéo.
Observou-se no hemograma leucocitose com
monocitose e linfopenia. A bioquimica sérica
encontrava-se nos padrdes normais para
espécie, com exce¢do da creatinina, que se
apresentou discretamente elevada (1,8mg/dL
- valor de referéncia 0,5-1,5mg/dL).

Na USG abdominal, foi visualizado
aumento nas dimensdes do rim direito, com
superficie irregular, aspecto hipoecogénico e
perda da arquitetura normal do parénquima,
sugestivo de nefropatia cronica associado a
processo expansivo/neoplasico (Figura 1), e
0s demais Orgdos ndo apresentaram
alteracfes. O resultado, obtido a partir das
radiografias toracicas, para a pesquisa de
metéstase pulmonar foi negativo.
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Figura 1. Canina, fémea, imagem ultrassonogréafica de rim direito. Orgéo

aumentado de volume,

superficie irregular,

com aspecto

hipoecogénico e desorganizacdo completa da estrutura interna.

Para confirmagdo diagnostica, foi
realizada  laparotomia  exploratoria. A
inspecdo da cavidade, observou-se liquido
sero-saguinolento em quantidade discreta,
sendo confirmado o significativo aumento de
volume do rim direito. O drgao foi
completamente liberado de suas aderéncias,
sendo conduzida a nefrectomia unilateral
direita, conforme técnica padrdo (25). Os
demais 6rgdos abdominais foram
inspecionados, ndo tendo sido observada
quaisquer alteragdes.

O rim direito foi encaminhado para o
Laboratério de Anatomia Patoldgica
(LABAP/UFBA) para avaliagdo. Na
macroscopia, as dimensfes eram de 15,5 x
9,0 x 6,5 centimetros e o peso de 800
gramas. A superficie externa era irregular,
contendo algumas saliéncias, de cor branco-
avermelhada com uma é&rea hemorragica
dorsal recoberta parcialmente por material
fibrinoso (Figura 2A). Apds seccdo sagital,
observou-se perda da arquitetura normal do
parénquima. A superficie interna era

difusamente branca, com hemorragias
petequiais. Centralmente havia uma massa
esponjosa amarelada com o0s bordos em
relevo e a pelve acentuadamente dilatada
contendo coagulo sanguineo (Figura 2B).

A microscopia, foi observada
infiltragdo macica de células neoplasicas
pleomérficas, poligonais, com escasso
citoplasma, sustentadas por feixes de estroma
conjuntivo pouco vascularizado, substituindo
estruturas parenguimatosas (Figura 2C). Os
nucleos redondos, ovoides, fusiformes ou
poligonais, apresentando ora cromatina
densa, ora granular e hipercromados (Figura
2D). O indice mitético era elevado, 17
mitoses por campo, com algumas mitoses
atipicas. Havia ainda extensas areas de
hemorragia, necroses delimitadas por
proliferagdo conjuntiva fibrosa e vasos
contendo émbolos neoplasicos. Diante das
caracteristicas histopatoldgicas e da auséncia
de acometimento de outros sitios foi firmado
o diagndstico de linfoma primario renal.
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Figura 2. Canina, fémea, Exame anatomo-histopatologico de neoplasia renal. A
e B) Aspectos macroscopicos da massa tumoral. C) Infiltragdo macica
de linfocitos neoplasicos (Objetiva 4x). No detalhe, estroma
conjuntivo sustentando as células neoplasicas (Detalhe: objetiva 10x).
D) Pleomorfismo dos nucleos de linfécitos neoplasicos (Objetiva 40x;

detalhe objetiva 100x).

No 4° e 13° dia ap6s a cirurgia, 0
animal retornou ao hospital para reavaliacdo
clinica, ndo sendo observadas alteragdes
dignas de nota no exame clinico. O
hemograma encontrava-se dentro dos padrdes
de normalidade e a bioguimica renal
evidenciou azotemia discreta. Os pontos
foram retirados 13° dias apds a cirurgia. No
27° dia de pos-operatdrio, foi realizada nova
ultrassonografia abdominal, ndo tento sido
observada nenhuma anormalidade. Sete
meses apos a cirurgia, o animal foi submetido
a novo exame clinico, ndo tendo sido
constada nenhuma anormalidade e segundo a
proprietéaria, durante este periodo de pos-
operatorio, o0 animal ndo apresentou
quaisquer alteraces.

Discusséao

O linfoma renal primario em cées é
raro e os relatos de literatura sdo escassos
(LASCELLES et al., 2003; SNEAD, 2005;
TEFEKLI et al., 2006). Na medicina humana,

apesar da existéncia de casos relatados,
alguns autores questionam a classificagdo de
linfoma primario renal, devido
principalmente & auséncia de irrigagdo
linfatica no parénquima deste 6rgdo. Estes
autores acreditam que nestes casos ocorra
apenas a deteccéo inicial do linfoma no rim,
contudo a manifestacdo é sistémica (OKUNO
et al., 1995; ALONSO et al., 2009).
Entretanto, tem sido postulado por outra
vertente, que a existéncia de um processo
inflamatorio préevio, possibilite 0
recrutamento de células linfdides ao
parénquima renal com posterior
transformacdo neoplasica ou ainda que
linfocitos atipicos presentes no seio ou
capsula renal iniciem o processo tumoral
maligno (GARCIA-RIPOLL et al., 2003;
JINDAL et al., 2009).

Em pacientes com linfoma renal,
pode-se evidenciar clinicamente uma massa
palpavel com sensibilidade dolorosa na
regio do flanco (MARANHAO e BAUAB,

Medicina Veterinaria, Recife, v.6, n.1, p.11-17, jan-mar, 2012



Costa Neto et al., Linfoma primério renal em céo-relato de caso

2005).  Aléem disso, diversas alteracGes
sisttmicas podem estar presentes. As
disfuncdes observadas no hemograma sao
leucocitose por neutrofilia, monocitose,
anemia ou policitemia (CARDOSO et al.,
2004; SNEAD, 2005). Neste relato, o animal
apresentava leucocitose por neutrofilia,
linfopenia e monocitose, corroborando com
0s achados da literatura. As alteracdes
urinarias incluem hematuria, isostenuria e
proteindria (LASCELLES et al., 2003;). A
hematuria provocada por neoplasias renais é
incomum, a menos que haja invasdo da pelve
renal (ZHAO et al., 1993), semelhante ao
ocorrido neste caso. No presente relato, além
da invasdo na pelve, foram observados
coagulos sanguineos. Apds a nefrectomia, foi
observada remissdo da hematuria.

No animal relatado, mesmo com
extensivo envolvimento do rim direito nédo
foi evidenciado um quadro de insuficiéncia
renal, provavelmente devido a hipertrofia
compensatoria do rim contra-lateral. Além
disso, o linfoma prolifera inicialmente no
intersticio, sem envolvimento dos néfrons, os
guais ainda apresentam por determinado
tempo, funcionamento dentro da
normalidade. Entretanto, com a progressao da
lesdo, o0 arcabouco através do qual o tumor se
infiltra é destruido e o crescimento torna-se
expansivo, sendo a massa linfomatosa
semelhante a outras neoplasias renais que
crescem por aposicdo. Desta forma, o
crescimento continuo a coalescente dos
pequenos focos resultam em envolvimento
progressivo do parénquima (AGEITOS et al.,
2010).

A ultrassonografia realizada no
animal em questdo demonstrou dimenséo
renal aumentada, auséncia de definicdo
cortico-medular e  desorganizacdo da
arquitetura interna do rim, semelhante ao
descrito na literatura para processos
expansivos renais (BENNETT, 2004).
Clinicamente, os linfomas primarios renais
sdo indistinguiveis de outro tipo tumoral
localizado no rim, sendo o0 exame
histopatoldgico, o mais preciso para garantir
o diagndstico definitivo.

A confirmagdo da neoplasia foi
realizada pelo exame histopatoldgico do rim
afetado, sendo visualizada infiltracdo difusa
de células tumorais pelo parénquima, com
citoplasma escasso e nucleos grandes,
escuros, redondos e hipercromaticos, com
mitoses elevadas e atipicas, associado a areas
de necrose, corroborando com os dados da
literatura (ZHAO et al., 1993; TEFEKLI et
al., 2006). Segundo Stallone et al. (2000) os
critérios propostos para firmar o diagndstico
de linfoma primério renal sdo baseados na
presenca de infiltracgdo de linfocitos
neoplasicos no parénquima renal e auséncia
linfoma em outra regido do corpo. No caso
relatado, ndo foram detectados a partir dos
exames realizados e da inspecdo da cavidade
abdominal durante a cirurgia, outro foco
neoplasico, sendo entdo caracterizado o
linfoma primario renal.

O tratamento dos pacientes humanos
com essa neoplasia é bem estabelecido, sendo
recomendada a nefrectomia do rim afetado e
guimioterapia, com ou sem radioterapia
(OKUNO et al.,, 1995; MONTAL et al.,
1998). Entretanto, ndo ha nenhum protocolo
especifico de tratamento para o linfoma
primario renal em cées (LASCELLES et al.,
2003). Quando possivel, deve-se fazer a
excisdo cirurgica, quimioterapia e tratamento
radioterdpico, devido ao comportamento
altamente maligno do tumor. O tratamento
somente com a excisao cirargica do linfoma
extranodal ou radioterapia pode levar a cura,
embora ela seja extremamente rara
(KESSLER et al., 2008).

O progndstico de pacientes depende
da localizagdo anatbmica, imunofendtipo,
graduacdo histopatoldgica, resposta inicial a
quimioterapia e presenca ou ndo de
hipercalcemia (DATERS et al., 2010). Na
medicina humana, o prognéstico da forma
extranodal do linfoma localizado nos rins é
reservado, sendo baixa a sobrevida por mais
de um ano apds o diagndstico (KANDEL et
al., 1987). A média de sobrevida de caes,
com as diversas formas anatdbmicas de
linfoma, tratados com poliquimioterapia, é de
6 a 12 meses (VAIL e YOUNG, 2007). Por
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ser extremamente raro, pouco se sabe sobre a
sobrevida de cées com linfoma renal
primario. A maior sobrevida relatada em cées
com linfoma priméario renal foi de cerca de
oito semanas em um cdo com acometimento
bilateral, submetido & quimioterapia
utilizando  vincristina, prednisona e
ciclofosfamida (SNEAD, 2005). Entretanto,
mesmo com o tratamento quimioterapico, o
linfoma renal primario quando bilateral ja
garante ao paciente um  progndstico
extremamente desfavoravel.

No animal relatado, ndo foi detectada
metastase nos exames realizados antes do
procedimento cirurgico. Atualmente, com
sete meses de sobrevida livre da doenca, 0
paciente encontra-se clinicamente bem e sem
alteracBes nos exames.

Conclusao

Com base nos achados clinico-
patoldgicos e principalmente na auséncia de
outros sitios neoplésicos foi firmado o
diagnostico de linfoma priméario renal em
cdo. Apesar do animal deste relato ter sido
tratado somente com nefrectomia, o tempo de
sobrevida livre foi semelhante a de animais
com linfomas multicéntricos tratados com
quimioterapia. No entanto, a agressividade do
linfoma primario renal ndo deve ser
subestimada em funcdo do potencial de
disseminag&o desta neoplasia.
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