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Mesotelioma pleuroperitoneal em bovino - relato de caso
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Resumo

0 mesotelioma é uma neoplasia originaria das células mesodérmicas, que revestem as cavidades pleural,
pericardica e peritoneal e também a tunica vaginal do testiculo. S3o tumores raros nos animais domésticos
e tém sido descritos em bovinos, cies e, com menor frequéncia, em equinos, suinos e gatos. A etiologia ainda
ndo foi completamente elucidada. Entretanto, em bovinos o mesotelioma pode ser congénito, enquanto no
homem existe relacao direta entre a inalagdo cronica de particulas de amianto, e em cdes é de ocorréncia
espontanea. Em julho de 2016, uma vaca Nelore, com sete anos de idade, oriunda do municipio de Coragao de
Maria-Bahia, foi atendida no Centro de Desenvolvimento da Pecuaria da UFBA. Ao exame fisico verificaram-
se apatia, anorexia, discreta desidrata¢do, dispnéia mista com padrdo abdominal, taquicardia, hipofonese
cardiaca e resisténcia a exercicios. Suspeitou-se de reticulo pericardite traumatica e institui-se um
tratamento hidroeletrolitico, assim como antibioticoterapia e antiinflamatdrios. Os exames hematolégicos
ndo revelaram alteragdes. O animal permaneceu internado por dois dias, havendo agravamento do quadro
clinico seguido de 6bito. A necropsia, observaram-se cerca de 40 litros de liquido serossanguinolento livre
na cavidade abdominal e 25 litros na cavidade toracica, focos de atelectasia pulmonar e multiplos n6dulos
em omento, peritonio, figado, baco, diafragma, pleura e pulmdes que variavam de poucos milimetros
a 15x 0,7 x 0,3 cm com aspecto arborescente, papiliforme ou em placas irregulares, brancacentas a
avermelhadas e fridveis de distribui¢do aleatdria. Fragmentos de diversos 6rgdos foram colhidos, fixados
em formol a 10% e processados pelos métodos rotineiros de histopatologia. Os cortes histolégicos das
massas peritoneais, pleurais (pleura parietal), hepaticas superficiais (capsula de Glisson), diafragmaticas,
mesentéricas, pulmonares (pleurais), da superficie esplénica e do omento, corados em hematoxilina-eosina
evidenciaram neoplasia mesotelial de crescimento infiltrativo caracterizada pela formac¢do de numerosas
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projecdes papilares apoiadas em estroma fibrovascular e revestidas por células ctibicas ou fusiformes,
hipercromaticas, moderadamente pleomorficas, com grandes nucleos arredondados a ovdides, algo
vesiculares, nucléolos centrais, inicos ou duplos, contendo escasso citoplasma eosinofilico. Em algumas
areas havia formacdo de massas soélidas constituidas por células neoplasicas arranjadas em formacoes
tubulares. Figuras de mitoses eram relativamente frequentes, sendo algumas atipicas. Adicionalmente,
havia multiplos focos metastaticos em meio ao parénquima pulmonar. Os achados anatomopatoldgicos e
histopatolégicos ora relatados foram compativeis com um quadro de insuficiéncia respiratoria secundaria
a neoplasia maligna disseminada, a qual comprometeu a fun¢do de musculos respiratérios (diafragma),
resultando em intenso hidrotérax, atelectasia compressiva, enfisema e trombose pulmonares. A avaliacdo
microscopica das massas neoplasicas confirmou tratar-se de mesotelioma pleuroperitoneal maligno, com
disseminagdo para multiplos érgdos e tecidos (figado, diafragma, mesentério, pulmao, bago e omento).
O diagndstico de mesotelioma pleuroperitoneal maligno foi estabelecido com base nos dados clinico-
epidemioldgicos, necroscépicos, e confirmado pelo exame histopatolégico.
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