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The skin tumors are the most common neoplasias in dogs. The skin is the largest organ
in the body of animals and is statistically more likely to change. There are several classi-
fications of skin tumors and cell types involved. In general, topical due to its location, are
easy to access, giving chance for good surgical margin. Malignancy and metastasis are
closely linked to metastatic tumor classification. The improvement in the histopathologi-
cal diagnosis of tumors in animals provides clinical information that is absolutely funda-
mental to the understanding of disease prognosis and institution of appropriate therapy.
There are several methods for diagnosis of skin cancer, but there are few reports of use
of cut needle in animals, despite being widely used in human medicine. The objective of
this study was to evaluate the accuracy of cut needle (Super Core II ® 14-ga x 9 cm) in
the histopathologic diagnosis of cutaneous nodules of nonepithelial origin in dogs when
compared with the histopathologic findings of surgical specimens analyzed. Analysis of
35 nodules of nonepithelial origin of male and female dogs of various ages. The sample
collection consisted of obtaining three tissue samples with needle-cutting each node
evaluated. After the collection, we proceeded to the total excision of the nodules. The
fragments and nodules were collected and submitted to histopathological analysis and
classified according to the rules of the World Health Organization (WHO). The y? test
with significance for 1% (p <0.001), cutting needle biopsy showed a diagnostic accuracy
for tumors of nonepithelial origin. It was concluded that the cut needle is an effective
method in the diagnosis and classification of cutaneous lesions of nonepithelial in dogs.
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RESUMO. As neoplasias cutaneas sdao as mais co-
muns em caes. A pele ¢ o maior 6rgao dos animais,
sendo estatisticamente mais susceptivel a transfor-
magoes. Sao diversas as classificacdes de tumores
cutaneos e os tipos celulares envolvidos. Em geral,
devido a sua localizacao topica, sdo de facil acesso,
dando chance para boa margem cirurgica. A ma-
lignidade e o poder metastatico estdo intimamente
ligados a classificagdo do tumor. O aprimoramento
no diagnostico histopatologico das neoplasias de
animais proporciona ao clinico, informagdes ab-
solutamente fundamentais para o conhecimento do
prognostico da doenca e instituigdo da terapéutica
adequada. Varios sdo os métodos de diagndstico de
neoplasias cutaneas, porém sao poucos os relatos
de uso da agulha de corte em animais, apesar de ser
amplamente empregada na medicina humana. O
objetivo do estudo foi avaliar a acuracia da agulha
de corte (Super Core [I® 14-ga x 9cm) no diagnos-
tico histopatologico de nodulos cutaneos de origem
nao epitelial em caes, quando comparada aos re-
sultados histopatoldgicos das pegas cirtirgicas ana-
lisadas. Foram analisados 35 nodulos cutaneos de
origem nao epitelial, de cdes machos e fémeas com
idades e ragas variadas. A coleta das amostras con-
sistiu na obtengao de trés fragmentos teciduais com
a agulha de corte de cada nédulo avaliado. Poste-
riormente a coleta, procedeu-se a total excisdo dos
nddulos. Os fragmentos e nddulos coletados foram
submetidos a analise histopatologica e classificados
de acordo com as normas da Organiza¢cdo Mundial
de saude (OMS). A bidpsia com agulha de corte
apresentou sensibilidade de 97% e valor preditivo
positivo de 100%. Segundo o teste x> com signifi-
cancia para 1% (p<0,001) , a bidopsia com agulha de
corte mostrou acuracia diagnostica para neoplasias
de origem nao epitelial. Foi possivel concluir que
a agulha de corte ¢ um método eficaz o diagndstico
e classificagdo de lesdes cutaneas de origem nao
epitelial em caes.

PALAVRAS-CHAVE. Neoplasia cutanea, cdes, biopsia com
agulha de corte.

INTRODUCAO

Nos tltimos anos os animais de estimag¢ao torna-
ram-se parte integrante da vida familiar e as pessoas
hoje despendem maiores cuidados aos seus animais.
Estes cuidados despendidos, levaram ao aumento
da expectativa de vida dos animais e, como conse-
quéncia, maior prevaléncia de doengas relacionadas
a velhice. Entre as doengas que passaram a ser diag-

nosticadas de forma mais rotineira estd o cancer
(Rodasky & Piekarz 2009).

O diagnostico precoce do cancer favorece a pos-
sibilidade de cura ou aumento da sobrevida, com
qualidade. Assim, métodos diagndsticos praticos,
de baixo custo e eficazes sdo necessarios para que o
diagnostico seja obtido de forma mais rapida possi-
bilitando a instituicao da terapéutica mais adequada
(Vail & Withrow 2007).

O exame citologico realizado através da pungao
aspirativa ou ndo com agulha fina é extensivamen-
te utilizada no diagndstico de neoplasias, pois ¢ um
método rapido, indolor e barato. Oferece ao clinico e
ao cirurgido um direcionamento sobre a natureza da
lesdo. Este método ¢ utilizado como exame inicial
para diferenciar as lesdes malignas das benignas.
Uma questdo que aponta falha neste método ¢é a pos-
sibilidade de resultados falso negativos ou benignos
(Cormier & Pollock 2011). Pelo fato de haver dife-
rentes graus de diferenciacdo celular na massa tu-
moral, é necessario cuidado na coleta e na leitura do
exame citologico. Por existirem tumores ndo com-
pactos e homogéneos ou, ainda, no caso de amostra
insuficiente ou ndo representativa da lesdo, surgem
os resultados conflitantes, que ndo correspondem a
verdade por se tratar de amostra insuficiente ou nao
representativa da lesdo (Santana et al. 2009).

A biopsia excisional ¢ o melhor método para
diagnosticar e classificar as neoplasias. Ela forne-
ce o subtipo histologico, o grau de diferencia¢do da
neoplasia, nivel de invasao aos vasos linfaticos ou
sanguineos, etc. Além de informar o diagnostico,
a bidpsia excisional propicia uma oportunidade de
completa ressec¢ao da lesdo. Em algumas situagdes
a biopsia excisional ¢ inadequada por resultar na
resseccao incompleta da lesdo comprometendo as
margens de seguranca (Ehrhart & Withrow 2007,
Bilous 2010).

A biopsia incisional pode determinar a classifica-
¢do e o grau do tumor para definir o tratamento, se
cirurgico ou ndo, e auxilia o progndstico do pacien-
te. Da mesma forma que a pungdo aspirativa com
agulha, a utiliza¢ao da agulha de corte € um proce-
dimento passivel de ser realizado no ambulatério,
muitas vezes sem haver necessidade do paciente
passar por procedimento anestesiologico (Ehrhart
& Withrow 2007, Werner & Werner 2009).

O objetivo do trabalho foi determinar a acuracia
da biopsia com agulha de corte (Super Core [I® 14-
ga x 9 cm) no diagndstico de neoplasias cutianeas
caninas de origem ndo epitelial, através da descri-
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¢ao dos achados histopatologicos e confrontando-os
com os resultados das analises histopatologicas da
peca cirurgica.

MATERIAL E METODOS

Foram pré-selecionados cées, independente do sexo, com
idade e ragas variadas, portadores de um ou mais nodulos
cutaneos, com uma de suas medidas maior que 2 cm.

Todos os pacientes previamente selecionados foram sub-
metidos a exame clinico completo (anamnese e exame fisico)
e tiveram seus nodulos cutaneos submetidos a pun¢do aspira-
tiva, ou ndo aspirativa, por agulha fina. As amostras coletadas
foram, entdo, analisadas citologicamente ¢ as lesdes diagnos-
ticadas como mastocitomas ou neoplasias de origem epitelial
foram excluidas do estudo. Os mastocitomas tém crescimento
e disseminagdo extremamente rapidos, além de provocar re-
acles sistémicas importantes quando manipulados. Tornou-
-se necessario, entdo, excluir do grupo estudado os pacientes
diagnosticados como portadores de mastocitoma, independen-
te do grau, e encaminha-los para tratamento imediato. Foram
selecionados 29 caes e analisados o niimero total de 35 nodu-
los cutaneos, com localizacao variada.

Antes de se proceder a exérese dos nodulos cutaneos, fo-
ram coletados trés fragmentos de cada nodulo, nos sentidos
dorsoventral, craniocaudal e caudocranial. O procedimento
foi realizado com o instrumento de bidpsia Super-Core [I® 14
ga x 9 cm, fabricada pela Medical Device Technologies Inc.
(Figura 1).

Figura 1. Agulha de corte. Super-Core lI® 14 ga x 9 cm.

Apbs a coleta, os fragmentos tumorais obtidos e suas res-
pectivas pegas cirurgicas, foram examinados macroscopica-
mente e fixados em solucdo de formalina tamponada a 10%.
Posteriormente, as amostras processadas e incluidas em para-
fina. E foram realizados cortes histologicos de 5 pum e corados
pela hematoxilina e eosina.

As amostras referentes aos fragmentos teciduais obtidos
com a agulha de corte e as amostras das pegas cirtrgicas fo-
ram analisadas e classificadas separadamente, de acordo com
os critérios de classificagdo da OMS. Os resultados dos dois
grupos foram conferidos ao final da analise.

A acuracia da agulha de corte foi avaliada quanto aos diag-
noésticos “benigno” e “maligno” através da determinagdo da

sensibilidade e valor preditivo positivo. O teste estatistico
aplicado para avaliar o uso da agulha de corte foi o do %, com
nivel de significancia estabelecido para 1% (p<0,01), entre a
classificagdo histoldgica dos fragmentos obtidos com a agulha
de corte ¢ as pegas cirurgicas excisionadas.

RESULTADOS

Os fragmentos coletados dos nddulos pela biop-
sia Super-Core [I® 14 ga x 9 cm tiveram formato
alongado, irregular e, geralmente de consisténcia
macia. Nos casos em que ocorreu sangramento, a
hemostasia por compressao digital foi eficiente.

Dentre os fragmentos obtidos, a partir dos trin-
ta e cinco nodulos, quinze amostras (42,8%) foram
classificadas como neoplasias benignas, dezessete
(48,6%) foram classificadas como neoplasias ma-
lignas, duas (5,7%) apresentaram material ndo re-
presentativo e uma (2,8%) nao apresentou especifi-
cidade histopatologica (Tabela 1).

Tabela 1. Frequéncias dos tipos de neoplasias identificadas
pela agulha de corte.

Diagnéstico Numero de casos Percentual
Neoplasias benignas 15 42,8
Neoplasias malignas 17 48,6
Amostras néo representativas 2 57
Amostras inconclusivas 1 29
Total 35 100

Das neoplasias benignas, doze nddulos (80%) fo-
ram classificados como lipoma, dois (13,4%) como
hemangioma cavernoso e um (6,6%) como fibroma.

Das dezessete neoplasias classificadas como ma-
lignas, quatro nddulos (23,5%) foram classificados
como melanoma, trés (17,6%) como hemangioperi-
citoma, trés (17,6%) como hemangiossarcoma, dois
(11,8%) foram classificados como fibrossarcoma,
dois (11,8%) como lipossarcoma, um (5,9%) como
linfoma, um (5,9%) como tumor maligno da bainha
neural e um (5,9%) como neoplasia maligna de ori-
gem mesenquimal (Figura 2).

A frequéncia dos resultados obtidos a partir da
analise das pecas cirtirgicas pode ser vista na Tabe-
la 2. O exame histopatoldgico das pecas cirurgicas
classificou, dentre os trinta e cinco nodulos estuda-
dos, dezoito (51,4%) como malignos e dezessete
(48,6%) como benignos.

Dos 35 nodulos avaliados, a andlise histopato-
logica dos fragmentos obtidos pela agulha de corte
apresentou concordincia em 33 nddulos (97%) e
apenas 3% (2) das amostras se mostraram nao diag-
nosticas, quando comparadas a analise histopatolo-
gica das pecas cirurgicas.
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Figura 2. Fotomicrografias de tecido cutaneo em caes com neoplasia mesenquimal, A- Neoplasia Mixoéide e B- Mixossarcoma.

L

C- Fragmento de epiderme e derme e D- Hemangioma Cavernoso. E- Fragmento de epiderme e derme e F- Piloleiomioma.
A, C e E- Amostras obtidas pela agulha de corte. Objs. 4X (A e E) e 10X (C). B, D e F - Pegas cirtrgicas correspondentes,

Objs. 10X (B e F) e 4X (D). H.E.

Tabela 2. Frequéncias dos tipos de neoplasias identificadas
pela analise histopatoldgica das pegas cirurgicas.

Diagnostico Numero de casos Percentual
Neoplasias benignas 17 48,57
Neoplasias malignas 18 51,43
Total 35 100

O teste de significancia Qui-quadrado, aplicado
para os resultados obtidos pela biopsia com agulha

e os da peca cirtrgica, mostrou significancia maior
que a pré-determinada (p<0,001).

DISCUSSAO E CONCLUSAO

A anélise histopatoldgica mostrou que a maioria
dos tumores cutaneos foi classificada como malig-
nos (51,4 %), percentual maior que o da literatura
estrangeira consultada, que ¢ de aproximadamen-
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te 20% a 40% (Vail & Withrow 2007, Rodasky &
Piekarz 2009).

O numero de trés fragmentos coletados por no-
dulo, com a agulha de corte se mostrou suficiente
para o diagnostico histopatologico de 94,3% das ne-
oplasias, estando em concordancia com um estudo
que demonstrou que a utilizacdo de 3 fragmentos
apresenta 98% de eficacia (Martins et al. 2009).

O presente estudo utilizando a agulha de corte
em biopsias de nodulos cutadneos de cdes mostrou,
no diagndstico de neoplasias, sensibilidade de 97%.
Quanto ao potencial maligno das lesdes cutaneas
apresentou valor preditivo positivo de 100%. Ou-
tros trabalhos também demonstraram haver vanta-
gens na utilizacdo da agulha de corte no diagndsti-
co de lesdes musculoesqueléticas (Yao et al. 1999,
Yang et al. 2004). Mitsuyoshi et al. (2006) obtive-
ram 97 % de sensibilidade e 88% de especificida-
de em um estudo onde foram comparadas amostras
obtidas através da bidpsia com agulha de corte com
o exame histopatologico da peca, a partir de lesdes
musculoesqueléticas. Outro trabalho desenvolvi-
do por Madhavan et al. (2002) avaliou a acuracia
da agulha de corte em tumores de tecidos moles.
Obtiveram sensibilidade de 90%, especificidade de
100% e valor preditivo positivo de 100%. Eles con-
cluiram que o uso da agulha de corte ¢ eficiente para
realizag¢do de bidpsia incisional.

Woon & Serpell (2008) desenvolveram durante
dez anos um estudo de acompanhamento de pacien-
tes portadores de neoplasias. Eles determinaram a
acuracia da agulha de corte no diagndstico histolo-
gico de sarcomas de tecidos moles e avaliaram se
o uso da agulha de corte antes da cirurgia facilitou
as estratégias cirurgicas. Os resultados mostraram
que 95% dos pacientes que haviam se submetido a
biopsia com agulha de corte passaram por apenas
um momento cirurgico. Ja os pacientes cujo método
aplicado foi a bidpsia excisional, apenas 45% nao
precisaram de uma segunda cirurgia.

A avaliacdo da acurécia diagnostica da bidpsia
percutanea com agulha de corte, comparando com
a biopsia excisional de lesdes musculoesqueléticas,
realizada por Seng et al. (2013) apresentou como
resultado 95% de sensibilidade e 97% de especifi-
cidade. J4, Pohlig et al. (2012) encontraram valores
mais favoraveis nas biopsias abertas do que nas re-
alizadas com a agulha de corte. Os resultados gerais
mostraram que a acuracia diagnostica foi de 92,9%
e 98%, respectivamente.

De acordo com os resultados que obtivemos com

este estudo, € possivel afirmar que a escolha por este
método diagnostico proporciona mais seguranca na
conduta clinico-cirurgica antes de se decidir prima-
riamente pelo tratamento cirurgico. Em alguns casos
pode ser indicada a quimioterapia neoadjuvante com
o0 objetivo de se promover cito redugdo, antes da ex-
cisdo, visando ampliar a drea de margem cirtrgica.

A biopsia com agulha de corte ¢ um método
simples, de facil execu¢do, pouco invasivo, que
apresenta pouco risco ao paciente e de baixo custo,
sendo eficaz na defini¢do histologica de neoplasias
cutaneas, de origem ndo epitelial e util na avaliacdo
pré-operatoria de caes portadores de nodulos cuta-
neos, pois proporciona ao clinico e cirurgido infor-
magao confidvel para escolha da conduta terapéuti-
ca e defini¢dao do progndstico do paciente.
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