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VEXENAT, S.C.O.R. Sensibilidade da citoinclusão para o diagnóstico de 

Osteossarcoma em cães. Botucatu, 2016, 59p. Doutorado – Faculdade de Medicina 

Veterinária e Zootecnia, Campus de Botucatu, Universidade Estadual Paulista, “Julio de 

Mesquita Filho”. 

RESUMO 

O Osteossarcoma (OSA) refere-se ao tumor ósseo mais comum em cães. A 

citoinclusão compreende o ato de inserir amostras citológicas em blocos de parafina, 

auxiliando na qualidade do diagnóstico citológico e obtendo espécimes de reserva para 

serem utilizadas em outras técnicas, incluindo imunoistoquímica. Com o intuito de avaliar 

a sensibilidade, especificidade e descrição da técnica de citoinclusão no diagnóstico de 

OSA de ossos longos de cães, 11 cães de oito a 13 anos com diagnóstico de OSA foram 

submetidos a exames citológicos, histopatológicos e, técnica da citoinclusão. Para a 

citoinclusão, foi feita a punção do tumor, fixação com 1mL de álcool a 95%, deixado em 

repouso por cinco minutos na própria seringa e, aspirou-se aproximadamente 9 mL de 

formol a 10% e manteve-se fixado por mais 24 horas, mantendo a seringa posicionada 

para cima para decantação das células. Como imunomarcador, utilizou-se a osteopontina. 

Em razão da maior preservação arquitetural, a avaliação a partir das amostras de 

citoinclusão, verificou-se parte de relações arquiteturais mais bem estabelecidas do que 

em amostras de esfregaços, auxiliando na caracterização do processo. Houve 

concordância da citoinclusão com a histopatologia e marcação imunoistoquímica de 

osteopontina positiva com alta sensibilidade e especificidade. É possível afirmar, que a 

técnica de citoinclusão é eficaz, segura para pesquisa de marcadores prognósticos de 

tumores ósseos em menor espaço de tempo e baixo custo podendo ser utilizada em 

clínicas e hospitais veterinários, em rotina, obtendo um material possível de ser 

arquivado, permitindo o uso de outras técnicas como a imunoistoquímica. 

Palavras Chave: Osteossarcoma, Citoinclusão, Imunoistoquímica, Histopatológico, 

Citopatologia. 
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VEXENAT, S.C.O.R. Sensibility of Cell block for the diagnosis of Osteosarcoma in 
dogs. Botucatu, 2016, 59p. PhD - Faculty of Veterinary Medicine and Animal Science, 
Botucatu Campus, State University of São Paulo, "Julio de Mesquita Filho 

ABSTRACT 

Osteosarcoma (OSA) refers to the most common bone tumor in dogs. Cell Block involves 

the insertion of cytological specimens into paraffin blocks, aiding in the quality of the 

cytologic diagnosis and obtaining reserve specimens for use in other techniques, 

including immunohistochemistry. In order to evaluate the sensitivity, specificity and 

description of the Cell Block technique in the diagnosis of OSA of long dog bones, 11 

dogs from 8 to 13 years old with OSA diagnosis were submitted to cytological, 

histopathological and Cell Block tests. For Cell Block, the tumor was punctured, fixated 

with 1mL of alcohol at 95%, allowed to stand for five minutes in the syringe itself, and 

approximately 9 mL of 10% formalin was aspirated and held for a further 24 Hours, 

keeping the syringe positioned upward for decantation of the cells. As an immunodiner, 

osteopontin was used. Due to the greater architectural preservation, the evaluation from 

the Cell Block samples, was verified part of architectural relations more well established 

than in swab samples, helping in the characterization of the process. There was 

concordance of the Cell Block with the histopathology and immunohistochemical 

labeling of positive osteopontin with high sensitivity and specificity. It is possible to 

affirm that the technique of Cell Block is effective, safe for research of prognostic markers 

of bone tumors in less time and at low cost, being able to be used in routine veterinary 

clinics and hospitals, obtaining a possible material to be archived, allowing The use of 

other techniques such as immunohistochemistry. 

Keywords: Osteosarcoma, Cell Block, Immunoistochemistry, Histopathology, 

Cytopathology 
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CAPÍTULO 1 
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INTRODUÇÃO 

O osteossarcoma (OSA) refere-se ao tumor ósseo mais comum em cães, 

geralmente com foco primário em ossos longos, podendo acometer também outras 

espécies como humanos (MORRIS & DOBSON, 2007; KARNIK et al., 2012;). É um 

tumor altamente agressivo e localmente invasivo, tornando-se progressivamente mais 

doloroso à medida que vai crescendo, promovendo destruição óssea, disseminando-se 

pela corrente sanguínea, tendo como órgão alvo o pulmão (OLIVEIRA e SILVEIRA., 

2008; KRAJARNG et al., 2012). A doença nessa condição é metastática, possuindo 

deteriorização rápida e morte.  

Ao longo dos anos, o número de casos vem aumentando exponencialmente 

(MAXIE, 2007). Para justificar os dados epidemiológicos as pesquisas apontam para 

predisposição genética e fator ambiental, que podem atuar individualmente ou em 

associação. As tais informações são baseadas em literatura especializada (ROWELL et 

al., 2011; LANGDON, 2012). 

Pesquisadores buscam estratégias para identificar, desde agentes responsáveis, 

métodos de diagnósticos até protocolo terapêutico mais eficiente, para as espécies de cães. 

Em resposta à preocupação pública, visto que é o tumor ósseo maligno primário mais 

comum, que dissemina via corrente sanguínea para os pulmões, desencadeando 

expressiva deterioração clínica e morte (MUELLER, FUCHS e KASER-HOTZ, 2007). 

Algumas semelhanças aparentes entre o comportamento de tumores ósseos nos 

cães e no homem favorecem a utilização desses animais como modelos experimentais 

para o estudo de vários aspectos das etapas da carcinogênese nessas duas espécies 

(ROWELL et al., 2011). Embora os roedores se destaquem como o grupo de animais mais 

utilizado, há um aumento no uso de cães nas pesquisas comparativas de determinados 

tipos de câncer humano (LANGDON, 2012). A escassez de dados na literatura sobre 

métodos alternativos para o diagnóstico rápido nos animais, contrasta com inúmeras 

alternativas nos tumores de mesma natureza no homem (WITHROW et al., 1991; 

DERNELL et al., 2007). 

Diversos estudos sobre o OSA dos cães demonstram que, independente de raça, 

sexo e porte, as chances de cura se reduzem quando o diagnóstico é tardio (McNEILL et 

al., 2007; KRAJARNG et al., 2012). Feito já nas fases mais avançadas do processo. 

Ainda, a seleção inadequada da técnica para a colheita de amostra e inexperiência do 

profissional (BAKER e LUMSDEN, 1999; DERNELL et al., 2007). 
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Um dado de extrema importância é que as lesões em humanos acometem crianças 

e adultos jovens, porém na espécie canina os OSAs são incomuns em animais jovens 

(KRAJARNG et al., 2012; OUYANG et al., 2013).   

Para a Medicina, bem como para a Veterinária é importante salientar que existem 

diversas barreiras que acabam limitando o sucesso de alguns procedimentos, dentre eles 

o tratamento, devido a diferentes fatores que influenciam, como por exemplo, a

localização do tumor, suscetibilidade individual dos pacientes, as diversas causas e 

mecanismos responsáveis pelo desenvolvimento e manutenção do tumor, e 

principalmente se possui focos de metástase (COSTA et al., 2001). 

Diante do exposto é possível vislumbrar que dentro do elenco de métodos 

alternativos orefecidos para o diagnóstico de OSA primário de cães no Brasil e fora de 

nosso país, não dispõem de capacidade operacional para realizar a técnica da citoinclusão, 

a partir da punção aspirativa por agulha fina para o tal diagnóstico, nem tão pouco 

conhecimento científico para interpretá-lo. 

Portanto, investigar melhor essa entidade é de significativa importância para a 

Oncologia Veterinária, não tão somente devido à incidência que exige diagnóstico rápido 

e tratamento efetivo, determinando a sobrevida do animal, mas também em relação à 

necessidade de informações sobre o comportamento biológico do tumor que norteia o seu 

prognóstico.  Assim, a importância do estudo: Sensibilidade da citoinclusão para o 

diagnóstico de OSA em cães e, portanto, favorecendo a criação de massa crítica nacional 

e internacional no assunto com os seus futuros resultados. 
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5. CONCLUSÃO

A alta sensibilidade e especificidade encontrada para a marcação 

imunoistoquímica de osteopontina de OSA, associada a descrição morfológica entre o 

diagnóstico citomorfológico da citoinclusão e histopatológico torna-se possível afirmar, 

que a técnica de citoinclusão é eficaz e uma boa alternativa por preservar a arquitetura da 

célula como comparada ao exame citológico permitindo outras análises futuras, segura 

para pesquisa de marcadores prognósticos de tumores ósseos em menor espaço de tempo 

e baixo custo podendo ser utilizada em clínicas e hospitais veterinários, em rotina, 

obtendo um material possível de ser arquivado. Neste trabalho, conclui-se a eficácia da 

utilização do método de citoinclusão para o diagnóstico do OSA em cães. 
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