ESTUDO RETROSPECTIVO DE OSTEOSSARCOMA APENDICULAR EM CAES
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O osteossarcoma (OSA) ¢ o tumor 6sseo primario
mais observado em cdes. Este estudo retrospectivo, rea-
lizado entre janeiro de 2001 a junho de 2004, incluiu um
total de 50 caes com OSA apendicular, 28 fémeas e 22
machos, de diversas ragas, entre 1 ¢ 16 anos. A maioria
dos caes era da raca Rottweiler (16 caes), com idade entre
5 e 9 anos e peso entre 28 e 43kg. Trinta e sete animais
apresentaram o tumor em membros toracicos, e as regides
distal de radio, distal de radio e ulna (32%) e proximal
de umero (28%) foram as mais acometidas. Para determi-
nar o diagndstico, empregou-se a citologia aspirativa com

RESUMO

agulha fina (CAAF) associada a histopatologia (29 caes).
Metastases no momento da consulta foram observadas
apenas em dois animais. Conclui-se que caes de meia-ida-
de e com peso superior a 30 kg sdo mais predispostos ao
desenvolvimento desse tumor. Os membros tordcicos sdao
mais acometidos. Metastases pulmonares raramente sao
detectadas no momento da consulta. Animais sem trata-
mento apresentam tempo de evolucdo apos a consulta e
sobrevida mais curtas. A intervencao cirirgica associada a
quimioterapia proporciona maior tempo de sobrevida.

PALAVRAS-CHAVES: Caio, estudo retrospectivo, osteossarcoma apendicular.

ABSTRACT

RETROSPECTIVE STUDY OF CANINE APPENDICULAR OSTEOSARCOMA

Osteosarcoma (OSA) is the most common observed
primary bone tumor of dogs. This retrospective study,
carried out from January 2001 to June 2004, included a
total of 50 dogs with appendicular OSA, 28 females and
22 males, diverse races, aged between 1 and 16 years old.
Most of the dogs were Rottweiler race (16 dogs), aged
between 5 and 9 years old and weighing between 28 and
43kg. Thirty-seven animals showed the tumor in thoracic
members and the most affected regions were distal radius,
distal radius and ulna (32%) and the proximal humerus
(28%). To determine the diagnosis it was used fine needle

aspiration cytology associated to histopathology (29 dogs).
Metastasis were observed only in 2 animals at the moment
of the medical visit. We can conclude that middle-aged
dogs weighting more than 30kg are more predisposed to
develop this tumor. Thoracic members are most affected.
Pulmonary metastasis are rarely detected at the moment
of the medical visit. Animals without treatment have
evolution time and shorter survival after medical visit. The
surgical intervention associate to chemotherapy provides
a greater survival time.
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INTRODUCAO

Na oncologia veterinaria, o osteossarco-
ma (OSA) representa 80% a 95% das neopla-
sias Osseas diagnosticadas em caes (LING et
al., 1974; JONGEWARD, 1985; BERG et al.,
1990; OGILVIE, 2001). O OSA apendicular ¢é
observado com maior freqiiéncia em caes de
racas grandes e gigantes (SPODNICK et al.,
1992; JONGEWARD, 1995; OGILVIE, 2001).
As racas mais acometidas sdo: Irish Setters, Sao
Bernardo, e Rottweiler (SHAPIRO et al., 1988;
LANGENBACH et al., 1998; COOLEY et al.,
2002).

Caes, tanto machos quanto fémeas, podem
ser acometidos pelo OSA apendicular (BRO-
DEY & RISER, 1969; JONGEWARD, 1995;
OGILVIE, 2001), mas a incidéncia dessa neopla-
sia ¢ maior em cdes machos (BRODEY & ABT,
1976; STRAW, 1996). Segundo HEYMAN et al.
(1992), as ragas Sao Bernardo, Rottweiler e Di-
namarqués sao excec¢des e se observam maiores
incidéncias nas fémeas. Embora o OSA apen-
dicular seja geralmente encontrado em animais
de meia-idade (7,5 anos) e idosos (SPODNICK
et al., 1992; STRAW, 1996, OGILVIE, 2001),
também pode ser observado em caes jovens
(JONGEWARD , 1995).

Os membros tordcicos sdo mais acome-
tidos que os pélvicos (2:1) (MAULDIN et al.,
1988; O’BRIEN et al., 1993). A porgao distal do
radio ¢ a mais freqlientemente afetada, seguida
pela por¢ao proximal do imero, representando
60% dos casos. Outros locais comuns sdo as
porcdes distal do fémur e da tibia e proximal da
tibia(DORFMAN etal., 1977, MAULDIN et al.,
1988; STRAW et al., 1990; BURK & ACKER-
MAN, 1996; CHUN & LORIMIER, 2003). Se-
gundo BRODEY & ABT (1976), o tempo médio
de duracao dos sinais clinicos, antes da consulta,
¢ de seis semanas.

O OSA ¢ um tumor localmente invasivo e
altamente metastatico (MAULDIN et al., 1988;
O’BRIEN etal., 1993), com forte predile¢ao pelo
pulmao (90%). Nos 10% dos casos restantes, as
metéstases localizam-se em outros 6rgaos ou
ossos (BRODEY, 1965; BRODEY, 1979; BERG
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etal., 1992; NEWTON & BIERY, 1992; COSTA
et al., 2001).

De acordo com O’BRIEN et al. (1993),
em menos de 10% dos casos ¢ possivel fazer o
diagnostico de metastases pulmonares no mo-
mento da primeira consulta. Entretanto, segundo
MAULDIN et al. (1988), 30% dos caes apresen-
tam metastases pulmonares diagnosticadas no
momento da consulta.

Embora o diagnostico de OSA apendi-
cular, em caes, seja sugerido, freqiientemente,
pelos achados radiograficos, a citologia e a
histopatologia sdo necessarias para confirmagao
do diagnodstico (WYKES et al., 1985). Além de
ser menos invasiva e apresentar baixo custo, a
citologia aspirativa com agulha fina (CAAF)
pode propiciar o diagnostico definitivo da afec-
¢do neoplasica (STRAW et al., 1990; BAKER
& LUMSDEN, 1999; SHONUBI et al., 2004).
KUMAR et al. (1993) observaram correlacao
significativa entre o diagndstico citologico e
diagnostico histopatologico em 94,1% dos casos
de tumores 6sseos. Quando o diagnostico cito-
logico de OSA ¢ inconclusivo, recomenda-se a
confirmagdo histopatolégica (DALECK, 1996;
LANG & SULZBACHER, 2001).

Caes com OSA apendicular, sem evidéncia
de doenca metastatica e tratados somente com
cirurgia de amputacdo do membro, apresentam
tempo médio de sobrevida pequeno, variando de
quatro (SPODNICK et al., 1992) a sete semanas,
raramente sobrevivendo até um ano (BRODEY,
1965). Depois da amputaciao, 70% a 90% dos
caes desenvolvem metéastase pulmonar com até
um ano de cirurgia (BRODEY & RISER ,1969;
STRAW et al., 1990).

BRODEY & RISER (1969) relataram 162
casos de OSA apendicular canino tratados por
amputagdo do membro. A sobrevida média total
foi de 153 dias e apenas 10% dos animais sobre-
viveram até um ano apds a cirurgia.

Segundo MAULDIN et al. (1988), caes
tratados com cirurgia (amputagdo radical do
membro) tém intervalo livre da doenga e sobre-
vida mais curtos (média de 183 e 218 dias), do
que se comparados com os tratados com cirurgia
e quimioterapia (média de 330 e 415 dias). A ad-
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ministracdo de um quimioterapico ¢ necessaria,
diante de doenca metastatica, para diminuir a
carga total do tumor, prolongar o intervalo livre
da doenga e melhorar a qualidade de vida do pa-
ciente, fornecendo alivio dos sintomas associados
a neoplasia (DALECK et al., 2002).

A cisplatina ¢ empregada no tratamento de
OSA apendicular em caes, reduzindo a incidéncia de
doengas pulmonares metastaticas (SHAPIRO et al.,
1988; BERGetal., 1992; THOMPSON & FUGENT,
1992; MORELLO et al., 2001; RODASKI & DE
NARDI, 2004). Entre os agentes quimioterapicos,
a cisplatina parece ser a que mais aumenta o tempo
de sobrevida de pacientes com OSA (MAULDIN et
al., 1988; KRAEGEL et al., 1991).

As metéstases estdo presentes na grande
maioria dos casos. Somente em 10% a 30% dos
casos, elas sao diagnosticadas no momento da
primeira consulta (OWEN & BOSTOCK, 1963;
MAULDIN et al., 1988; O’BRIEN et al., 1993),
sendo que 90% dos cdes morrem ou sdo eutana-
siados em decorréncia de complicagdes associadas
a metastases pulmonares (O’BRIEN et al., 1993;
BURK & ACKERMAN, 1996).

Diante do exposto, torna-se de extrema
importancia a compreensao detalhada do com-
portamento bioldgico, diagnostico e tratamento
do osteossarcoma em caes. Sendo assim, objeti-
vou-se realizar um estudo retrospectivo dos casos
de osteossarcoma apendicular em caes atendidos
pelo Servigo de Oncologia do Hospital Veterinario
Governador Laudo Natel (HVGLN), da Faculdade
de Ciéncias Agrarias e Veterinarias (FCAV), Uni-
versidade Estadual Paulista (UNESP), Campus
de Jaboticabal, no periodo de janeiro de 2001 a
junho de 2004.

MATERIAL E METODOS

Realizou-se o estudo retrospectivo de
cinqiienta casos de osteossarcoma apendicular
canino atendidos junto ao Servigo de Oncologia
do Hospital Veterindrio Governador Laudo Natel
(HVGLN), da Faculdade de Ciéncias Agrarias e
Veterinarias (FCAV), da Universidade Estadual
Paulista (UNESP), Campus de Jaboticabal, no
periodo de janeiro de 2001 a janeiro de 2004.

Concebeu-se estudar os casos de osteos-
sarcoma canino quanto a raga, sexo, idade, peso,
membro acometido (MA), regido do membro
acometida (RMA), método diagndstico defini-
tivo (MD), metastase no momento da consulta
(MMC), tratamento (TTO), tempo de evolucao
até a consulta (TEC), evolugdo apos a consulta
(EAC) e sobrevida total (ST) dos animais. Quanto
ao tipo de tratamento, incluiram-se a intervencao
cirurgica (CI) e a quimioterapia (QT), associadas
ou ndo, bem como a quimioterapia incomple-
ta (QTI) e a auséncia de tratamento (S/TTO).
Quando a intervengdo cirurgica foi realizada,
empregaram-se a amputacgao radical do membro
com desarticulacao da articulacao coxofemoral,
para os membros pélvicos, e amputacao radical
do membro com remog¢do da escapula, para os
membros toracicos.

O protocolo quimioterapico com o uso de
cisplatina, associado ou ndo a cirurgia, quando
foi empregado, iniciou-se uma semana apos a
cirurgia e foi repetido a cada 21 dias, num total
de trés sessdes. Neste protocolo, iniciou-se a
fluidoterapia com solug¢do fisiologica a 0,9 % na
dose de 25ml/kg/h intravenoso (IV) por duas horas
utilizando-se bomba de infusdo, seguida da apli-
cacao de cloridrato de metoclopramida na dose de
2mg/kg (IV) e furosemida na dose de 2mg/kg (IV),
vinte minutos antes da administra¢ao da cisplatina.
A dose da cisplatina foi de 60mg/m? diluida em
solucdo fisiologica a 0,9%, e administrada por
bomba de infusdo durante vinte minutos, seguida
de mais uma hora de fluidoterapia. Considerou-se
tempo de evolucao até a consulta (TEC) o periodo
entre o relato do primeiro sinal clinico do osteos-
sarcoma apendicular e o atendimento do paciente.
A evolucdo apo6s a consulta (EAC) consistiu na
analise do quadro clinico durante o periodo entre
o atendimento do animal e a data de 6bito ou euta-
nasia dos animais. A sobrevida total consistiu nas
somatorias dos periodos de evolugdo até a consulta
e evolugdo apods a consulta.

Para a analise estatistica, agruparam-se
os dados de cada variavel em categorias. A in-
dependéncia entre as varidveis foi testada pelo
Teste Exato de Fisher no nivel de significancia
de 5%. Para cada variavel, utilizou-se o Teste do
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Qui-quadrado para Propor¢des no nivel de sig-
nificancia de 5%. Quando se identificaram dife-
rencas significativas entre as categorias de cada
variavel, utilizou-se uma subdivisado da tabela de
contingéncia para as comparacdes duas a duas,
no nivel de 5% (SPIEGEL, 1967). Para a anélise
dos dados, utilizou-se o programa estatistico de
computacdo SAS (Statistical Analysis System)
(SHCHLOTZHAUER & LITTELL, 1999).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise estatistica demonstrou corre-
lagdo significativa (p< 0,05) entre as variaveis
raga e peso, TTO e EAC e TEC e ST (p= 10,0022,
p= 0,0013, p= 0,0196), respectivamente. Além
disso, observaram-se, ocasionalmente, diferen-
cas significativas (p< 0,05) entre as categorias
pertencentes a uma mesma variavel. Quanto ao
sexo e MMC, a analise estatistica, ndo houve di-
ferengas significativas entre as categorias dessas
variaveis (p > 0,05). Em relacdo a raca, idade,
peso, MA, RMA, MD, TTO, TEC, EAC e ST,
houve diferengas significativas entre as catego-
rias dessas variaveis (p < 0,05) (Tabelas 1 e 2).

Quanto a raca, todos os caes eram de gran-
de porte (SPODNICK et al., 1992; OGILVIE,
2001), e a maioria dos pacientes era da raga
Rottweiler (SHAPIRO, 1988, LANGENBACH
et al., 1998; COOLEY et al.,2002) ou das ragas
Fila Brasileiro, mesticos ¢ Pastor Alemao. Den-
tre outras ragas acometidas encontram-se Pas-
tor Belga, Setter Irlandés, Dog Alemao, Dober-
man, Mastin Napolitano, Mastiff, Mastin Inglés,
Husky Siberiano (Tabela 1).

Quanto ao sexo dos animais, as fémeas (28
caes) foram acometidas com maior freqiiéncia,
ao serem comparadas aos machos (22 caes) (Ta-
bela 1). No entanto, segundo BRODEY & RI-
SER (1969), JONGEWARD (1995), LANGEN-
BACH et al. (1998) e OGILVIE (2001), nao ha
predilecao sexual em relacdo a incidéncia do
OSA apendicular. Embora nao tenha sido detec-
tada correlacdo significativa entre as variaveis
raga e sexo, verificou-se que a maioria dos caes
da raga Rottweiler (nove animais) era fémea,
como registraram HEYMAN et al. (1992).
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TABELA 1. Freqiiéncias e respectivas percentagens das
categorias relativas a raga, sexo, idade, peso, membro aco-
metido (MA) e regido do membro dos caes acometidos por
ostessarcoma apendicular. Resultados do Teste do qui-qua-
drado para proporgdes especificas ao nivel de significancia
de 5%, Jaboticabal, 2005.

Varia- Categorias Freqiién- Percenta-

veis cia gem (%)
Rottweiler 16b 32a
Fila Brasileiro 9a 18a
Raca Mestico 9a 18a
Pastor Alemao 3b 6b
Outras 13a 26a
Total 50 100
Macho 22a 44a
Sexo
Fémea 28a 56a
Total 50 100
1 a4 anos 8a 16a
5 a 8 anos 24ab 48ab
Idade
9 a 12 anos 15a 30a
13 a 16 anos 3ab 6ab
Total 50 100
12a27kg 4a 8a
28 a43 kg 28ab S56ab
Peso
44 a 59 kg 15b 30b
60a75kg 3a 6a
Total 50 100
Membro toracico direito 17a 34a
MA Membro tordcico esquerdo 20a 40a
Membro pélvico direito Sab 10b
Membro pélvico esquerdo 8ab 16b
Total 50 100
Distal de radio ou distal 16a 32a
de radio e ulna
Proximal de umero 14ab 28ab
Distal de fémur 7a 14a
RMA  Distal de timero 6ab 12ab
Proximal de radio e ulna 3 6ab
ou distal de tibia
Proximal de tibia ou 4b 8b
proximal de fémur
Total 50 100

As freqiiéncias e percentagens seguidas pela mesma letra minuscula nas
colunas ndo diferem entre si pelo Teste do qui-quadrado para propor¢des
especificas, duas a duas, ao nivel de significancia de 5%.
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Quanto a idade, 78% dos caes apresentavam
entre 5 e 12 anos de idade, quinze caes entre 9
a 12 anos, oito entre 1 € 4 anos e trés entre 13 e
16 anos (Tabela 1). A idade da maioria dos caes
acometidos por OSA, neste estudo, corrobora com
os trabalhos de SPODNICK et al. (1992), STRAW
(1996) e OGILVIE (2001), que afirmaram maior
incidéncia em caes de meia-idade (7,5 anos) e
1dosos. Ainda com relacao a idade, verificou-se
que oito animais apresentaram idade inferior a
quatro anos (JONGEWARD, 1995).

No que se refere ao peso, a maioria dos
caes tinha peso entre 28 e 43 kg (28 caes) e entre
44 e 59 kg (quinze cies). Quatro cies apresenta-
ram peso entre 12 e 27 kg e trés entre 60 e 74 kg
(Tabela 1). Este resultado assemelha-se ao des-
crito por JONGEWARD (1995), o qual verifi-
cou maior probabilidade do desenvolvimento do
OSA apendicular em cdes com mais de 36,5 kg.

Foi observado ao exame radiografico que
em 74% dos cdes o tumor se desenvolveu em
membros toracicos e somente 26% em membros
pélvicos. A maioria deles (40%) localizou-se no
membro toracico esquerdo (MTE), seguidos por
34% em membro toracico direito (MTD). Entre-
tanto, ndo foi observada diferenca significativa
entre essas duas categorias quando comparadas
entre si (p=0,6219). Os demais animais apresen-
taram sitios primarios do tumor em membros
pélvicos esquerdo (MPE) e direito (MPD) (Tabe-
la 1). Os resultados encontrados sdo semelhantes
aos relatados por MAULDIN et al. (1988), que
afirmaram ser os membros tordcicos mais aco-
metidos que os pélvicos.

Quanto a regido do membro acometido
(RMA), ao exame radiografico, as por¢des em
que o OSA se desenvolveu com maior freqiién-
cia foram distal de radio (DR) e distal de radio
e ulna (DRU), resultando em 32% dos casos.
Quatorze animais (28%) apresentaram o tumor
localizado na regido proximal de umero (PU),
sete (14%) em distal de fémur (DF), seis (12%)
em distal de umero (DU), quatro (8%) em pro-
ximal de tibia (PT) ou proximal de fémur (PF) e
trés (6%) em proximal de radio e ulna (PRU) ou
distal de tibia (DT) (Tabela 1). Relativamente as
porgdes distal do radio, distal do radio e ulna e

proximal de imero, os resultados corroboram os
achados de varios autores que afirmam que tais
porcdes representam 60% dos casos, seguidas da
porcao distal do fémur (MAULDIN et al., 1988;
STRAW et al., 1990; BURK & ACKERMAN,
1996; OGILVIE, 2001; CHUN & LORIMIER,
2003).

Em 29 caes (58%), para a confirmacdo
do diagndstico, utilizaram-se dois métodos: a
citologia aspirativa com agulha fina e exame
histopatologico. Em onze animais foi realizado,
como diagnoéstico definitivo, apenas o exame
histopatologico (22%) e em dez apenas CAAF
(20%) (Tabela 2). Tais achados corroboram os
resultados de STRAW et al. (1990), BAKER &
LUMSDEN (1999) e SHONUBI et al. (2004),
que afirmaram que a CAAF pode promover o
diagnostico definitivo do OSA. KUMAR et al.
(1993) notaram correlagdo entre o diagnostico
citoloégico e o diagnostico histopatoldogico em
94,1% dos casos de tumores 0sseos, resultados
estes que se assemelham aos do presente estudo,
em que se obteve em 100% dos casos correlagao
entre tais exames.

Metéastase no momento da consulta
(MMC) foi detectada pelo exame radiografico
toracico apenas em dois animais (4%) (Tabela
2). Tais achados mostram-se analogos aos ob-
tidos por O’BRIEN et al. (1993), que relataram
um total de menos de 10% de doenca metasta-
tica no momento da consulta. Por outro lado,
MAULDIN et al. (1988) verificaram que cerca
de 30% dos caes acometidos por OSA apendi-
cular apresentaram metastases pulmonares no
momento da consulta.

No que se refere ao tratamento, na maioria
dos animais (78%), por decisdo dos proprieta-
rios, nao foi realizado nenhum tipo de tratamen-
to (S/TTO). A intervengao cirurgica (CI), isola-
damente, foi empregada em oito animais (16%)
e em dois caes (4%) associada a quimioterapia
(CI/QT). Também, por decisao dos proprietarios,
um animal foi submetido a cirurgia associada a
quimioterapia incompleta (CI/QTI) (Tabela 2).
Apesar de a cirurgia de amputacdo do membro
ser considerada tratamento paliativo, quando
realizada isoladamente, ¢ haver indicacdo de
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terapia adicional (BRODEY & RISER, 1969;
BRODEY & ABT, 1976; SHAPIRO et al., 1988;
MAULDIN et al., 1988), foi observado resistén-
cia dos proprietarios em aceitar a quimioterapia
adjuvante, sendo oito cdes submetidos apenas a
excisdo cirurgica. Nos casos em que a quimiote-
rapia foi empregada, utilizou-se protocolo com
cisplatina, como ja descrito por SHAPIRO et al.
(1988), MORELLO et al. (2001) e RODASKI
& DE NARDI (2004), pois, conforme relatado
por MAULDIN et al. (1988), entre os agentes
quimioterapicos, parece ser a que mais aumenta
o tempo de sobrevida de pacientes com OSA.

Quando se refere ao tempo de evolugdo até
a consulta (TEC), a maioria dos animais (90%)
apresentou tempo de 1 a 91 dias (45 caes). Dois
animais tiveram TEC de 92 a 182 dias (4%)
e outros dois animais TEC de 183 a 273 dias.
Apenas um animal apresentou TEC na categoria
de 274 a 364 dias (2%) (Tabela 2). Tais achados
coincidem com aquele descrito por BRODEY &
ABT (1976), que verificaram que o tempo mé-
dio de duragdo dos sinais clinicos antes da con-
sulta ¢ de 42 dias.

A maioria dos animais (90%) apresentou
tempo de evolucdo apos a consulta (EAC) de 0
a 230 dias, indo a 6bito ou foram eutanasiados
durante esse periodo. Trés animais foram euta-
siados entre 231 e 461 dias apds o diagnostico
de OSA (6%); um animal entre 462 e 692 dias
(2%); outro foi a obito entre 693 e 923 dias (2%)
(Tabela 2). Os proprietarios desses caes se re-
cusaram a submeté-los a exames radiograficos
periddicos ou a necrdpsia apds a morte, sendo
impossivel determinar o tempo livre de metasta-
se e a verdadeira causa morten. De acordo com
BRODEY & RISER (1969) e STRAW et al.
(1990), depois da amputagao do membro, 70% a
90% dos caes desenvolvem metastase pulmonar
com até um ano de cirurgia.

A sobrevida (ST) dos animais (tempo de
evolucdo até¢ a consulta somado ao tempo de
evolucdo apos a consulta), na maioria dos casos,
foi de 10 a 245 dias (38 caes). Esse periodo va-
riou de 246 a 481 dias para oito caes, de 482 a
717 dias para dois cdes e de 718 a 953 dias para
dois caes (76%, 16%, 4%, 4%), respectivamen-
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te (Tabela 2). No entanto, ndo houve correlagao
estatistica entre tempo de sobrevida e raga, sexo,
idade ou local de desenvolvimento do tumor,
como ja descrito por BRODEY & ABT (1976).

TABELA 2. Freqiiéncias e respectivas percentagens das
categorias relativas ao método de diagnostico (MD),
metastase no momento da consulta (MMC), tratamento
(TTO), tempo de evolugdo até a consulta (TEC), tempo de
evolugdo apo6s a consulta (EAC) e sobrevida total (ST) dos
cées acometidos por ostessarcoma apendicular. Resultados
do teste do qui-quadrado para propor¢des especificas ao
nivel de significancia de 5%, Jaboticabal, 2005.

Vgr ia- Categorias Fregﬁén- Percenta-
veis cias gem (%)
Citologia aspirativa com 10a 20a
MD agulha fina
Citologia aspirativa com 29b 58b
agulha fina ¢ histopatologia
Histopatologia 1la 22a
Total 50 100
Ausente 48a 96a
MMC Presente 2b 4b
Total 50 100
Sem tratamento 39a 78a
Intervengdo cirtrgica 8b 16b
TTO Int.er\./engﬁo. cirirgica e 2b 4b
quimioterapia
Intervencao cirtirgica e qui- 1b 2b
mioterapia incompleta
Total 50 100
1 a91 dias 45a 90a
92 a 182 dias 2b 4b
TEC 183 a 273 dias 2 4b
274 a 364 dias 1b 2b
Total 50 100
Eutanasia ou 6bito de 0 45a 90a
a 230 dias
Eutanasia entre 231 a 3b 6b
EAC 461 dias
Obito de 462 a 692 dias 1b 2b
Obito de 693 a 923 dias 1b 2b
Total 50 100
10 a 245 dias 38a 76a
ST 246 a 481 dias 8b 16b
482 a 717 dias 2b 4b
718 a 953 dias 2b 4b
Total 50 100

As freqiiéncias e percentagens seguidas pela mesma letras mintiscula nas
colunas nao diferem entre si pelo teste do qui-quadrado para propor¢des
especificas, duas a duas, ao nivel de significancia de 5%.
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Notou-se correlagdo significativa entre as
variaveis tratamento (TTO) e evolugdo apos a
consulta (EAC). Considerando-se apenas os ani-
mais sem tratamento, a maioria (97,43% de 39
casos) apresentou tempo de EAC mais curto, vin-
do a obito ou foram eutanasiados em no maximo
230 dias ap0s a consulta. A mesma evolugdo se
deu para o tinico animal submetido a CI e QTL
Dos oito animais submetidos apenas a interven-
cdo cirtrgica, seis (75% de oito casos) tiveram
EAC entre 0 e 230 dias e dois (25% de 8 casos)
entre 231 a 461 dias. Os dois caes que completa-
ram o tratamento (CI/QT) tiveram evolugdo apds
a consulta superior a 462 dias. Nesta pesquisa,
notou-se que a intervengdo cirurgica associada
a quimioterapia promoveu aumento ho tempo
de evolucdo apos a consulta e na sobrevida dos
animais dessa categoria, uma vez que a ST ¢ re-
sultado da somatoria de TEC e EAC, semelhante
aos resultados descritos por BRODEY & ABT
(1976), MAULDIN et al. (1988), SHAPIRO et
al. (1988), KRAEGEL et al. (1991), BERG et al.
(1992) e THOMPSON & FUGENT (1992).

Embora nao tenha sido detectada correlagao
significativa entre as variaveis TTO e ST, ¢ de
grande interesse analisar a interacdo entre essas
variaveis. Segundo MAULDIN et al. (1988), caes
com OSA apendicular, tratados apenas com ampu-
tagdo do membro, apresentam sobrevida média de
175 dias e, associado a quimioterapia, ST média
de 300 dias. Resultado semelhante foi descrito
por SHAPIRO et al. (1988), os quais reportaram
sobrevida de 98 dias (CI) e 301 dias (CI/QT).
Além disso, sobrevida média de 413 dias para caes
submetidos a CI e QT foi relatado por KRAEGEL
et al. (1991). A intervengdo cirargica associada
a quimioterapia empregada em dois caes, neste
estudo, consistiu na modalidade terapéutica que
proporcionou maior sobrevida (720 e 880 dias),
respectivamente. Entretanto, o animal submetido
a CI/QTI sobreviveu 270 dias. Observou-se me-
nor tempo de sobrevida na maioria dos caes sem
tratamento. Dos oito animais submetidos apenas
a excisdo cirargica, quatro (50%) apresentaram
sobrevida média de 127 dias (10 a 245 dias), dois
(25%) média de 363 dias (246 a 481 dias) e dois
(25%) de 482 a 953 dias (média de 599 dias).

CONCLUSOES

Caes de grande porte e gigantes sao pre-
dispostos ao desenvolvimento de osteossarcoma
apendicular e animais com idade entre cinco e
0ito anos, com peso superior a trinta quilos, e pa-
cientes da raca Rottweiler sdo mais acometidos
pelo OSA apendicular. Existe uma maior incidén-
cia de osteossarcoma envolvendo os membros to-
racicos (regido distal do radio e da ulna) quando
comparada com os membros pélvicos. Radiogra-
fias toracicas raramente revelam a presenca de
metastases pulmonares no momento da consulta.
Intervengao cirdrgica associada a quimioterapia
¢ o tratamento que proporciona maior sobrevida
para caes com osteossarcoma apendicular.
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