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RESUMO 

 As plaquetas são classicamente associadas a hemostasia e trombose, 

entretanto estudos na medicina humana evidenciam outra função relacionada a 

contribuição na progressão do câncer. A trombocitose em pacientes humanos 

com câncer é amplamente reconhecida como um fator de mau prognóstico, 

entretanto, esta associação na medicina veterinária é raramente documentada 

ou pode estar potencialmente subnotificada. Foram selecionados 166 

prontuários da espécie canina do Hospital Veterinário (HV) da Faculdade de 

Medicina Veterinária e Zootecnia – UNESP/Botucatu, nos períodos de 2014 a 

2023, que apresentavam trombocitose, diagnóstico de neoplasia e informações 

de tempo sobrevida. Nosso estudo demonstrou que a intensidade da 

trombocitose pode representar um indicador prognóstico em neoplasias 

malignas, com tempo de sobrevida menor ou igual à 15 meses (p=0,045), 

demonstrando que quanto maior a contagem plaquetária menor era a sobrevida 

(r = -0,18; p=0,025). Quando avaliado diagnósticos isolados, os cães com 

mastocitoma que apresentavam trombocitose discreta (430-500.000/μL) tiveram 

menor chance de evoluir à óbito em tempo menor ou igual à 4 meses (OR = 0,07; 

p=0,041) e os pacientes com hemangiossarcoma com o tempo de sobrevida 

menor ou igual à 15 meses, apresentaram maior contagem plaquetária 

638.000/μL) (540.000 a 742.000/μL) (p=0,016). A intensidade da trombocitose 

representa um importante indicador prognóstico em cães com neoplasias 

malignas, principalmente no mastocitoma e no hemangiossarcoma, portanto, 

promovendo novas perspectivas prognósticas na medicina veterinária. 

Palavras-chave: Plaquetas, Câncer, Sobrevida, Metástase  



ABSTRACT 

Platelets are classically associated with hemostasis and thrombosis; however, 

studies in human medicine have highlighted another role related to their 

contribution to cancer progression. Thrombocytosis in human cancer patients is 

widely recognized as a poor prognostic factor; however, this association is rarely 

documented in veterinary medicine or may be potentially underreported. A total 

of 166 canine medical records from the Veterinary Hospital (HV) of the School of 

Veterinary Medicine and Animal Science – UNESP/Botucatu, spanning from 2014 

to 2023, were selected. These records exhibited thrombocytosis, a diagnosis of 

neoplasia, and survival time information. Our study demonstrated that the 

intensity of thrombocytosis could serve as a prognostic indicator in malignant 

neoplasms, with a survival time of 15 months or less (p = 0.045), showing that 

higher platelet counts were associated with shorter survival (r = -0.18; p = 0.025). 

When evaluated by specific diagnoses, dogs with mast cell tumors presenting 

with mild thrombocytosis (430-500,000/μL) had a lower likelihood of dying within 

4 months or less (OR = 0.07; p = 0.041), while patients with hemangiosarcoma 

and a survival time of 15 months or less showed higher platelet counts 

(638,000/μL) (range: 540,000 to 742,000/μL) (p = 0.016). The intensity of 

thrombocytosis represents a significant prognostic indicator in dogs with 

malignant neoplasms, particularly in mast cell tumors and hemangiosarcoma, 

thus providing new prognostic perspectives in veterinary medicine. 

Keywords: Platelets, Cancer, Survival, Metastasis 
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meses apresentam menor HT(%) (36; 30,75-42,25) que pacientes com tempo de 
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que pacientes com carcinoma mamário com tempo de sobrevida menor ou igual 
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Figura 5: Análise de hematócrito em animais com trombocitose e carcinoma de 

células escamosas em relação ao tempo de sobrevida. A. Boxplot demonstrando 

que pacientes com CCE com tempo de sobrevida menor ou igual à 9 meses 

apresentam maior hematócrito (%) (26 ; 24-32) que pacientes com tempo de 

sobrevida maior que 9 meses (42; 32,5-49,5) (p=0,029). B. Gráfico de dispersão. 

Correlação linear simples moderada e positiva entre a hematócrito e tempo de 



sobrevida (mês) em pacientes com neoplasias malignas e trombocitose (r = 

0,684; p=0,006). 

Figura 6: Análise dos parâmetros hematológicos em pacientes com mastocitoma 
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pacientes com mastocitoma em apresentarem tempo de sobrevida menor ou 

igual à 4 meses e apresentam maior contagem plaquetária (572.000; 533.837-

779.500) que pacientes com tempo de sobrevida maior que 4 meses (486.000; 

473.000-497.425) (p=0,054). B. Boxplot demonstrando que pacientes com 

mastocitoma com tempo de sobrevida menor ou igual à 4 meses apresentam 

menor hematócrito (%) (34; 31,5-34,5) que pacientes com tempo de sobrevida 

maior que 4 meses (41; 38-44) (p=0,014). C. Boxplot demonstrando que 

pacientes com mastocitoma com tempo de sobrevida menor ou igual à 7 meses 

apresentam maior contagem de neutrófilos segmentados (12.600; 11.750-

16.425) que pacientes com tempo de sobrevida maior que 7 meses (9.800; 

6.675-10.750) (p=0,029). D. Análise de correlação. O tamanho do círculo indica 

a intensidade de correlação. Cores vermelhas indicam correlação negativa e 

cores azuis, correlação positiva. Foi observado correlação linear simples 

moderada e positiva entre o hematócrito e o tempo de sobrevida (r=0,616; 

p=0,01) enquanto houve uma tendência de correlação simples linear e negativa 

entre a contagem plaquetária (r= -0,461; p= 0,07) e contagem de neutrófilos 

segmentados (r= -0,493; p= 0,052). E – Forestplot da análise de razão de 

chances em pacientes com mastocitoma para os parâmetros hematológicos em 

relação ao tempo de sobrevida menor ou igual à 4 meses. Observa-se que 

animais com mastocitoma apresentando trombocitose discreta tem menor 

chance de evoluir à óbito em tempo menor ou igual à 4 meses (OR = 0,07; 

p=0,041). Os demais parâmetros não apresentaram valores significativos ou 

apresentavam na tabela de contingência pelo menos um valor zero (Outras 

alterações e anemia). 
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demonstrando que pacientes com hemangiossarcoma com tempo de sobrevida 

menor ou igual à 15 meses apresentam maior contagem plaquetária (638.000; 

540.000-742.000/μL) que pacientes com tempo de sobrevida maior que 15 



meses (448.000; 442.000-449.000/μL) (p=0,016). B. Boxplot demonstrando que 

pacientes com sarcoma com tempo de sobrevida menor ou igual à 4 meses 

apresentam maior contagem leucócitos (17.200; 16.100-20.850/μL) que 

pacientes com tempo de sobrevida maior que 4 meses (10.900; 9.700-

14.400/μL) (p=0,014). C. Boxplot demonstrando que pacientes com sarcoma 

com tempo de sobrevida menor ou igual à 4 meses apresentam maior contagem 

de neutrófilos segmentados (14.350; 12.900-18.350/μL) que pacientes com 
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-0,718) em pacientes com sarcoma e trombocitose.
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Capítulo 1 

1. INTRODUÇÃO

As plaquetas são vistas como fragmentos citoplasmáticos que atuam na

hemostasia e trombose, entretanto na medicina humana está evidente outra 

função relacionada a contribuição na progressão do câncer e, por essa razão, 

tem se tornado uma área de grande interesse de investigação prognóstica e 

terapêutica (Bambace; Holmes, 2011; Lin; Afshar-kharghan; Schafer, 2014).  

Pesquisas apresentam mecanismos e interações moleculares complexas 

entre as células neoplásicas e as plaquetas circulantes, evidenciando a 

influência plaquetária no desenvolvimento neoplásico e metastático (Kaushansky, 

2008; Li et al., 2024).

A ativação plaquetária favorece a liberação de grânulos alfa resultando na 

estimulação de diversos fatores que desempenham um papel crucial na 

regulação do microambiente tumoral, como o fator de crescimento endotelial 

vascular (VEGF), TGFβ1, fator de crescimento de fibroblastos (FGF) e 

variedades de citocinas pró-inflamatórias. Esses elementos podem influenciar 

em aspectos fundamentais do tumor, como o crescimento celular, a metástase, 

a angiogênese, a inflamação e, até mesmo, a eficácia da quimioterapia (Olsson 

e Cedervall, 2018). 

A trombocitose em pacientes humanos com câncer é amplamente 

reconhecida como um fator de mau prognóstico, caracterizando-se por uma 

correlação inversa entre o aumento na contagem de plaquetas e a sobrevida dos 

pacientes (Shoda et al., 2015). Estudos demonstram que essa condição está 

associada a diversos tipos de câncer, incluindo neoplasias hepáticas (Hwang, 

2004), gastrointestinais (Baranyai et al., 2016; Wang et al., 2017) e do sistema

reprodutor feminino, como as neoplasias cervicais (Cheng et al., 2017) e 

ovarianas (Hufnagel et al., 2020).  

A partir do estudo de Tao et al. (2021) acredita-se que os medicamentos 

que reduzem a contagem de plaquetas ou a ativação plaquetária, podem diminuir 

a progressão do câncer humano e melhorar os resultados na sobrevida dos 

pacientes. 
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