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The seminoma and sertoli cell tumor affect commonly older dogs and have
low malignancy, with a high incidence in animals with ectopic testes and may
coexist in the same individual. This report describes the case of a dog, male,
mongrel, nine-year-old, bilateral cryptorchid, who presented abdominal mass,
suspected presence of testicular neoplasm. Abdominal ultrasound showed en-
larged left testicle and very vascularized. It was performed bilateral orchiec-
tomy. The testes were sent for histopathological evaluation. Microscopic exa-
mination of the right testicle revealed a diffuse neoplastic proliferation of germ
cells, being diagnosed diffuse seminoma. The left testis showed a neoplastic
cellular proliferation forming islands delineated by striking fibrous component
characterized as sertoli cell tumor. The animal was re-evaluated again after
two months of surgery presenting fully recovered. Testicular neoplasms are
common in dogs, with the bilateral orchiectomy the therapy of election.
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RESUMO. O seminoma e o tumor de células de
sertoli acometem comumente cdes idosos e apre-
sentam baixa malignidade, apresentando uma alta
incidéncia nos animais com testiculos ectépicos
podendo coexistir em um mesmo individuo. Este
relato descreve o atendimento de um cao, macho,
sem raga definida, de nove anos de idade, criptor-
quidico bilateral, que apresentou massa abdominal,
suspeitando-se de neoplasia testicular. Ultrassono-
grafia abdominal demonstrou testiculo esquerdo
aumentado e bastante vascularizado. Realizou-se
orquiectomia bilateral. Os testiculos foram enca-

minhados para avaliagao histopatolégica. O exame
microscopico do testiculo direito revelou uma pro-
liferagdo neoplésica difusa de células germinativas,
sendo diagnosticado seminoma difuso. O testiculo
esquerdo apresentou uma proliferacdo neoplésica
formando ilhas celulares delineadas por marcante
componente fibroso caracterizado como tumor de
células de sertoli. O animal foi reavaliado nova-
mente ap6s dois meses da cirurgia apresentando-
-se totalmente recuperado. Neoplasias testiculares
sdo comuns na espécie canina, sendo a orquiecto-
mia bilateral a terapéutica de eleicdo.
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INTRODUCAO

Neoplasias testiculares sdo comuns na espécie
canina, sendo relatados trés tipos principais: semi-
noma, tumor de células de sertoli e tumor de célu-
las intersticiais (Kennedy et al. 1998). Cerca de 40%
dos caes que desenvolvem neoplasias testiculares
apresentam mais de um tipo de tumor testicular
(Cooley & Waters 2001).

O seminoma e o tumor de células de sertoli (TCS)
acometem comumente cdes idosos e apresentam
baixa malignidade, embora esse tumorapresente o
maior indice metastatico quando comparado com
outros tumores testiculares caninos (Grieco et al.
2010). Essas neoplasias apresentam uma alta inci-
déncia nos animais com testiculos ectépicos (Cri-
vellenti et al. 2013), podendo coexistir em um mes-
mo individuo (Mostofi & Sesterhenn 1998).

O TCS assume especial interesse face as mani-
festagdes clinico-patolégicas de feminizacdo de-
corrente do hiperestrogenismo, caracterizado por
atrofia do testiculo oposto ao neoplasico, alopecia
simétrica, hiperpigmentacao, pele delgada, depres-
sdo ou auséncia de libido e ginecomastia. Além dis-
so, pode ocorrer metaplasia prostatica e mielointo-
xicacdo (Quartuccio et al. 2012).

O diagnostico dessas neoplasias é realizado
através do exame fisico dos testiculos intraescro-
tais ou ectopicos, bem como podem ser detectadas
acidentalmente durante avaliagdo ultrassonografi-
ca do abdome (Lucas et al. 2012). Em caes, o trata-
mento de escolha é a orquiectomia bilateral com ou
sem ablacao do escroto (Eslava & Torres 2008).

O objetivo desse trabalho é relatar um caso de
tumor de células de sertoli associado a seminoma
difuso em um cdo com criptorquidismo bilateral.

HISTORICO

Um cédo, macho, sem raga definida, de nove anos de
idade foi atendido com histérico de hemattria. Ao exa-
me clinico notou-se aumento prostatico leve pelo toque
retal, auséncia de testiculos em posicao escrotal e massa
abdominal (Figura 1), firme, ndo dolorosa a palpagao,
suspeitando-se de neoplasia dos testiculos criptorquidi-
cos. Além disso, havia infestacdo por carrapatos e alope-
cia simétrica bilateral (Figura 2) ndo pruriginosa.

Realizou-se hemograma com pesquisa para hemo-
parasitos, bioquimica sérica renal e hepatica e urinalise.
Os exames laboratoriais reveleram anemia macrocitica
hipocroémica, trombocitopenia, leucocitose por neutro-
filia com desvio a esquerda regenerativo, linfocitose e
presenca de Babesia canis vogeli. Bioquimica sérica renal
e hepatica nao revelaram anormalidades. Na urindlise

observou-se uma urina turva, densidade urindria au-
mentada (1075), presenga incontavel de hemacias (> 5
por campo) e leucdcitos (> 5 por campo), proteintria
(++), bacteritria (++) e células epiteliais de descamagao
(8 por campo). Devido a dermatopatia, realizou-se um
ensaio imunocromatografico rapido para deteccdo de

Figura 1. Animal, ap6s antissepsia, posicionado na mesa cirtr-
gica para realizacdo de orquiectomia bilateral. Notar massa
abdominal.

Figura 2. Animal durante o exame fisico. Notar a alopecia loca-
lizada nas regides ventral, lateral e em membros.

Figura 3. Aparéncia macroscopica dos testiculos. Testiculo es-
querdo (maior): TCS. Testiculo direito (menor): Seminoma
difuso.
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Figura 4. Visualizagao do testiculo esquerdo apresentando di-
mensdes aumentadas, durante a realizagdo de orquiectomia
bilateral.
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Figura 5. Seminoma difuso. Notar células arredondadas e pa-
rénquima adjacente atrofiado. HE. 40X.
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Figura 6. Tumor de Células de Sertoli. Notar marcado compo-

nente fibroso e ilhas celulares. HE. 100X.

anticorpos anti-leishmania cujo resultado foi negativo.
Ultrassonografia abdominal foi realizada demonstran-
do-se testiculo esquerdo com dimensdes aumentadas,
parénquima heterogéneo e bastante vascularizado su-
gestivo de neoplasia testicular e testiculo direito com
dimensodes preservadas, parénquima homogéneo, su-
gestivo de normalidade. A préstata também apresentou
dimensodes aumentadas, medindo 32 mm em seu didme-
tro dorsoventral e parénquima levemente heterogéneo,
incluido pequenas dreas anecoicas sugestivas de cistos.
A vesicula urindria apresentou conteddo anecogénico
de baixa celularidade e presenca de estrutura hipereco-
génica, medindo 6,8 mm x 3,5 mm, caracterizada como
um urdlito. Neste momento prescreveu-se antibioticote-
rapia (Doxiclina, por via oral, na dose de 10 mg/kg, a
cada 12 horas, durante 28 dias e Enrofloxacina, por via
oral, na dose de 10 mg/kg, a cada 24 horas, durante 10
dias) associada a sulfato de atropina (0,04 mg/kg por
via subcutanea) e proprionato de imidocarb (5 mg/kg,
por via intramuscular) em duas doses, a primeiro no
inicio do tratamento e a seguinte 15 dias ap6s, além de
carrapaticida tépico (Fipronil pour on).

Apo6s o tratamento clinico para a hemoparasitose, o
animal retornou e optou-se pela realizacdo de orquiec-
tomia bilateral.

Ambos os testiculos foram colhidos, cortados longi-
tudinalmente e examinados macroscopicamente. Amos-
tras de tecido foram fixadas em formalina tamponada
neutra a 10%, desidratadas em alcool, clarificadas em
xileno e embebidas em parafina. Sec¢des de 4 mm foram
cortadas e coradas com hematoxilina e eosina para exa-
me histopatolégico. As lesdes neopldsicas foram clas-
sificadas de acordo com a classificacao histologica dos
tumores do sistema genital de animais domésticos (Ken-
nedy et al. 1998). Na avalia¢do macroscépica (Figura 3)
o testiculo direito apresentou um didmetro de 2,5 cm,
um nédulo de tamanho 2,0 cm, superficie lisa e esbran-
quicada, epididimo espessado e de consisténcia firme ao
corte. O testiculo esquerdo (Figura 4) apresentou um di-
ametro de 5,0 cm, superficie lisa e cinza-esbranquicada,
de consisténcia firme e com area cistica.

O exame microscopico do testiculo direito (Figura 5)
revelou uma proliferagdo neoplasica difusa de células
germinativas. Estas apresentavam formato predomi-
nantemente arredondado, com ntcleos grandes, nucléo-
los conspicuos e multiplos. Os citoplasmas variaram de
escassos a amplos, e apresentaram-se discretamente aci-
dofilicos. Figuras de mitose atipicas foram observadas
com elevada frequéncia (0 a 6 por campo). O parénqui-
ma adjacente revelou marcada atrofia do epitélio germi-
nativo.

O testiculo esquerdo (Figura 6) apresentou uma pro-
liferagao neoplasica formando ilhas celulares delineadas
por marcante componente fibroso. As células neoplasi-
cas variaram de poliédricas a colunares, e por vezes, exi-
biram um arranjo em palicada sobre a membrana basal.
Estas células apresentaram ntcleos arredondados, por
vezes polarizados, com nucléolos conspicuos. Os cito-
plasmas apresentaram-se ora claros ora fracamente eosi-
nofilicos com bordos pouco precisos. Figuras de mitose
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foram visualizadas com marcada frequéncia (0 a 4 por
campo). O parénquima adjacente apresentou-se atréfico.

O animal foi reavaliado novamente apds dois meses
da cirurgia, apresentando-se totalmente recuperado,
sem indicios de metéstase neoplésica nos exames radio-
graficos do térax e abdome e na ultrassonografia abdo-
minal. Além disso, o animal ndo apresentava nenhum
tipo de dermatopatia neste momento.

DISCUSSAO

De acordo com descri¢des anteriores (Grieco et
al. 2007, Pliego et al. 2008) e com a Organizagdo In-
ternacional de Satde para classificagdo dos tumo-
res de animais domésticos (Kennedy et al. 1998),
estas neoplasias foram histologicamente classifi-
cadas como seminoma difuso no testiculo direito
e TCS no esquerdo. A aparéncia macroscépica dos
tumores nesse animal também ¢é relatada nos semi-
nomas e TCS em caes (Masand et al. 2013).

O animal foi trazido a clinica com queixa de
urina com presenca de sangue, o que é compativel
com os achados da urinalise e da ultrassonografia
vesical, os quais indicam o diagnoéstico de cistite e
urolitiase (Lopes et al. 2007).

O aumento da proéstata tem sido relatado nos ca-
sos de TCS em cdes (Pliego et al. 2008) e deve-se a
influéncia do estrégeno sobre a glandula prostatica
causando metaplasia escamosa do epitélio e obs-
trucdo do ducto prostético com estase secretoria,
predispondo a formagao de cistos, como observado
no presente relato (Pacheco & Borges 2000).

O animal em questdo era criptorquidico bilate-
ral, o que favorece o desenvolvimento de neopla-
sias testiculares (Eslava & Torres 2008). Além disso,
a idade avancada do paciente também predispoe a
esse tipo de tumor (Grieco et al. 2004).

Apesar da alopecia bilateral simétrica observada
durante o exame fisico, nao se pode dizer que o ani-
mal em questdo apresentava sinais de sindrome de
feminizagdo. Porém, pode-se sugerir que essa alo-
pecia possa estar relacionada a resposta ao estroge-
no produzido pelo TCS (Peters et al. 2000). Dois me-
ses ap0s o procedimento cirtrgico o paciente nao
apresentou alteracdes dermatoldgicas, o que sugere
que os niveis de estrégeno na circulagdo regrediram
significativamente apos a remocao do tumor.

Os achados do hemograma podem ser explica-
dos pela presenca de hemoparasitose por B. c. vo-
geli que é comumente adquirida por infestagdo de
carrapatos. Ja a leucocitose e a linfocitose podem
estar associadas tanto a hemoparasitose como a in-
fecgao urindria (Lopes et al. 2007). O tratamento cli-
nico realizado foi eficaz contra a infeccao urindria,
hemoparasitose e ectoparasitos.

TCS geralmente apresenta baixa taxa mitotica
(Doxsee et al. 2006), porém esse nao foi o caso do
presente estudo. Seminomas sao classificados como
benignos ou malignos de acordo com as suas mu-
dangas pleomérficas, atividade mitética e caracte-
risticas metastaticas (Grieco et al. 2007). Neste caso,
intensa atividade mitética foi evidente na avaliagao
histopatoldgica, assim como descrito previamente
em diversos estudos (Masand et al. 2013, Crivellen-
ti et al. 2013), porém nenhum indicio de metéstase
foi detectado na avaliagdo clinica antes e ap6s dois
meses do procedimento cirtrgico. Esses achados
estdo de acordo com tumores testiculares em caes
tém, predominantemente, comportamento biol6gi-
co benigno, embora possam ter aparéncia histolo-
gica maligna (Foster & Ladds 2007).

CONCLUSAO

A alta incidéncia de tumores testiculares na es-
pécie canina torna essa patologia importante na
avaliacdo clinica diferencial em caes idosos crip-
torquidicos acometidos por doengas do trato ge-
nital. Esta neoplasia é de tratamento facil, sendo a
orquiectomia bilateral a terapéutica de eleicdo e na
maioria dos casos curativa.
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