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Características citológicas de cistoadenocarcinoma papilar ovariano em um cão
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ABSTRACT

Background: Ovarian papillary cystadenocarcinoma is a rare neoplasm associated with peritoneal implantation and 
malignant effusion. Most dogs are asymptomatic until the nodules become large and the abdominal volume is increased. 
From the clinical suspicion, the diagnosis can be obtained through imaging and histopathology, however, cytological 
analysis has become an alternative method for the early detection of this neoplasm. In order to demonstrate the importance 
of cytology in the diagnosis of ovarian neoplasms and its metastasis, it is reported a case of metastatic ovarian papillary 
cystadenocarcinoma in a dog.
Case: Female, intact, teckel, 5-year-old, with increased abdominal volume. Physical examination revealed ascites and 
intracavitary mass, abdominocentesis and fine needle puncture of the mass were performed for cytological evaluation. 
In the cavity fluid it was observed: dark red color, cloudy appearance, hematocrit of 35%; (7.6 g / dL), pH (8.0), 22,000 
nucleated cells / μL, marked cellularity of pleomorphic epithelial cells arranged in three-dimensional cohesive groups, 
sometimes in acinar or tubular pattern, nucleus with loose chromatin coarse, scarse to moderate cytoplasm, perinuclear 
halo, multiple and evident nucleoli compatible with carcinomatous neoplastic effusion. In the cytological evaluation of 
the tumor, epithelial cells were observed, with the same microscopic characteristics of the abdominal fluid. A laparotomy 
that did not show metastasis was performed, multiple nodes interspersed with cystic regions containing yellow-red fluid in 
the right ovary were visualized. Histopathology showed: neoplastic cells proliferation of ovarian glandular tissue, scarce 
cytoplasm, poorly delimited, nucleus ranging from oval to cylindrical with marked pleomorphism, evident nucleoli and 
loose chromatin, mitotic figures and papillary growth. Neoplastic cells forming irregular cavities with proteinaceous fluid, 
scarce connective tissue intermingling the cellular nest and areas of hemorrhage. Cytological and histopathological analyzes 
were compatible with ovarian papillary cystadenocarcinoma. After three months of excision, the dog returned with thoracic 
effusion that presented the same characteristics of the abdominal fluid, indicating metastasis.
Discussion: Metastasis and effusion were observed in 48% and 86% of dogs with this tumor, respectively. Cell exfolia-
tion, release of fluid through the tumor capsule or rupture of cysts can result in transcelomic metastatic implants that 
exert pressure and obstruct peritoneal and diaphragmatic lymphatic vessels causing effusion. The macro and microscopic 
characteristics of the abdominal effusion reinforced the suspicion of neoplasia, and the cytomorphological evaluation of 
the tumor, which identified carcinomatous cells similar to that of the effusion, allowed the presumptive diagnosis of the 
neoplasia. The macroscopic presence of multiple nodes interspersed with cystic regions containing red fluid in the right 
ovary, identified after surgical excision, reinforced the cytologic diagnosis. Histopathological examination identified well-
established microscopic features that allowed the definitive and confirmatory diagnosis of neoplasia. Radiological analysis 
of the chest was not enough to detect the metastasis diagnosed by effusion analysis, however, small nodules (less than 6 
mm) are difficult to identify by imaging. Thus, it is important to emphasize the importance of cytological evaluation of 
tumor and effusions for detection of neoplastic cells for the diagnosis of intracavitary neoplasia and metastasis.
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INTRODUÇÃO

As neoplasias ovarianas de origem primária 
são incomuns em animais domésticos [5,6] e possuem 
diferentes tipos de classificação de acordo com suas 
características histogenéticas [9]. Tumores de origem 
epitelial representam 46% destas neoplasias, com 
maior frequência de tipos malignos [5,6,9].

O principal fator envolvido no desenvolvi-
mento dessas massas ovarianas em cadelas consiste na 
administração de estrógenos por tempo prologando [6], 
no entanto, a causa exata ainda é desconhecida [1]. A 
maioria dos animais é assintomático, até o momento 
em que os nódulos adquirem grandes dimensões e au-
mento de volume abdominal é observado [5]. A partir 
da suspeita clínica, o diagnóstico pode ser obtido por 
meio de exames de imagem e histopatologia, contudo, 
a utilização da análise citológica tem se tornado um 
método alternativo para detecção precoce das neopla-
sias ovarianas [2,4,5,8,9]. O objetivo com este trabalho 
é apresentar um caso de cistoadenocarcinoma papilar 
ovariano metastático em cão diagnosticado por meio 
de análise citopatológica.

CASO

Um animal da espécie canina, fêmea não cas-
trada, teckel, com 5 anos de idade, foi encaminhada 
para atendimento devido à presença de aumento de 
volume abdominal há aproximadamente 60 dias. Du-
rante o exame físico, constatou-se presença de líquido 
abdominal e massa multilobulada intracavitária em 
região abdominal lateral direita. Para análise citoló-
gica, realizou-se abdominocentese com obtenção de 
amostra da efusão e punção aspirativa por agulha fina 
(PAAF) do tumor, via percutânea, não guiada. Amostra 
sanguínea para avaliação hematológica e mensuração 
de parâmetros bioquímicos (albumina, alanina ami-
notransferase, creatinina, fosfatase alcalina e ureia) 
também foi obtida.

Na análise do fluído observou-se coloração 
vermelho escuro e aspecto turvo, hematócrito de 35%, 
elevada concentração de proteína (7,6 g/dL), pH alcali-
no (8,0) e aproximadamente 22.000 células nucleadas/
µL. Na avaliação citomorfológica, foi notado marcada 
celularidade de células epiteliais pleomórficas arredon-
dadas a poliédricas com um único núcleo apresentando 
cromatina frouxa à grosseira, citoplasma escasso a 
moderado e, ocasionalmente, com halo citoplasmático 
perinuclear (células em sinete) e nucléolos evidentes 

e múltiplos (Figura 1A). Essas células arranjavam-se 
formando grupos coesivos tridimensionais em padrão 
tubular ou acinar (Figura 1B). Tais achados foram com-
patíveis com efusão neoplásica do tipo carcinomatosa. 

Na análise citológica do tumor, foram obser-
vadas células epiteliais com as mesmas características 
identificadas na análise do líquido abdominal. Além 
disso, material amorfo extracelular eosinofílico e ma-
crófagos contendo grânulos de hemossiderina e cristais 
de hematoidina também foram visualizados (Figura 
1C). Os achados citológicos em associação com as 
características macroscópicas foram compatíveis com 
os já registrados na literatura para cistoadenocarcinoma 
papilar ovariano [2,10].

Figura 1. Cistoadenocarcinoma Papilar Ovariano, análise 
citológica. A- Presença de células epiteliais pleomórficas 
arredondadas a poliédricas com um único núcleo apresentando 
cromatina frouxa (CF) à grosseira (CG), citoplasma escasso 
a moderado com halo perinuclear - células em sinete (CS) - e 
nucléolos evidentes e múltiplos (setas) [Obj. 40x ; Barra = 50 
µm]. B- Marcada celularidade de células epiteliais pleomórficas 
arranjadas em grupos coesivos tridimensionais [Obj. 10x ; Barra 
= 100 µm]. C- Material extracelular eosinofílico (setas curtas) 
associado a células epiteliais em padrão acinar e macrófagos 
contendo grânulos de hemossiderina e cristais de hematoidina 
(setas longas). Coloração Panótico®. [Obj. 40x ; Barra = 50 µm]. 

Dados do hemograma e de todos os parâmetros 
bioquímicos séricos estavam dentro do intervalo de re-
ferência para a espécie. O animal foi encaminhado para 
excisão cirúrgica do tumor e laparotomia exploratória, 
identificando-se ausência de evidência de metástases 
na cavidade abdominal. Macroscopicamente observou-
-se acentuado aumento de volume em região de ovário 
direito (Figura 2A), que apresentava múltiplos nódu-
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los intercalados com regiões císticas contendo fluído 
vermelho-amarelado (Figura 2B). Para confirmação 
do diagnóstico inicial a peça tumoral foi encaminhada 
para análise histopatológica.

Figura 2. Cistoadenocarcinoma Papilar Ovariano, macroscopia. 
Observa-se acentuado aumento de volume em região de ovário direito 
(A) e presença de multinodulações (B) intercaladas com regiões 
císticas. Abreviações: OE: ovário esquerdo; OD: ovário direito.

No exame histopatológico constatou-se pro-
liferação de células neoplásicas do tecido glandular 
ovariano. Essas células apresentavam citoplasma es-
casso e pouco delimitado, núcleo variando de oval a 
cilíndrico com acentuado pleomorfismo nuclear, 1-3 
nucléolos evidentes e cromatina frouxa (Figura 3A). 
Em média, três figuras de mitose foram observadas em 
campo de 40x. O crescimento era predominantemente 
papilar (Figura 3B) e, por vezes, compacto. As células 
neoplásicas também se arranjavam formando cavidades 
irregulares contendo fluído proteináceo (Figura 3C). 
Escasso tecido conjuntivo entremeando o ninho celular 
e áreas de hemorragia também foram observadas. Esses 
achados foram compatíveis com cistoadenocarcinoma 
papilar ovariano, comprovando o diagnóstico citológico.

Aproximadamente três meses após a excisão 
cirúrgica o paciente retornou apresentando anorexia, 
dispneia e efusão torácica. Toracocentese e encaminha-
mento da amostra do fluído para análise laboratorial 
foram realizados. As mesmas características físicas, 
quantitativas, químicas e citológicas obtidas na avalia-
ção do fluido peritoneal foram identificadas, indicando 
quadro de metástase a partir do cistoadenocarcinoma 
papilar ovariano. Ao exame radiológico, nenhuma lesão 
compatível com massa tumoral foi detectada.

Instituiu-se terapia conservadora, com reali-
zação de drenagens periódicas do líquido torácico, 
uma vez que o proprietário recusou a realização da 
quimioterapia indicada. A condição clínica do animal 
se deteriorou ao longo do tempo, até o momento que o 
mesmo veio a óbito em seu domicílio, impossibilitando 
a realização do exame postmortem.

Figura 3. Cistoadenocarcinoma Papilar Ovariano, análise 
histopatológica. A- Observam-se células epiteliais pleomórficas 
apresentando cromatina nuclear frouxa e nucléolos evidentes [Obj. 
40x ; Barra = 50 µm]. B- Células epiteliais neoplásicas em arranjo 
papilar e formando cordões. Focos hemorrágicos estão presentes 
[Obj. 10x ; Barra = 100 µm]. C- Notam-se áreas de cavidades 
irregulares contendo fluído proteináceo (setas). Coloração H&E. 
[Obj. 10x ; Barra = 100 µm].

DISCUSSÃO

O cistoadenocarcinoma papilar ovariano é uma 
neoplasia maligna que frequentemente está associa-
da com implante peritoneal e formação de derrame 
maligno [5]. Em um estudo realizado anteriormente 
constatou-se metástase em 48% (10/21) dos animais 
[7]. Também já foi identificada efusão em 86% (6/7) 
dos cães diagnosticados para esse tipo de tumor [2].  
Esfoliação de células, liberação de fluído por meio da 
cápsula do tumor edemaciado ou ruptura de cistos po-
dem resultar em implantes metastáticos transcelômicos 
que exercem pressão e obstruem vasos linfáticos peri-
toneais e diafragmáticos causando efusão [6], também 
identificada neste relato.

Na análise do fluído abdominal, a presença de 
coloração vermelho escuro, aspecto turvo, alta concen-
tração proteica e celularidade, pH alcalino e hemató-
crito de 35% reforçaram a suspeita de neoplasia, uma 
vez que efusões neoplásicas frequentemente são exsu-
datos hemorrágicos, tendem a expressar reações mais 
alcalinas e alguns tipos de tumores sofrem esfoliação 
de células neoplásicas, tornando a efusão hipercelular 
[10]. Além disso, a avaliação citomorfológica do der-
rame cavitário e da PAAF do tumor, com identificação 
de células carcinomatosas apresentando características 
compatíveis com as descritas anteriormente [2], em 
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associação com as informações clínico-laboratoriais 
permitiram o diagnóstico presuntivo da neoplasia.

Anemia normocítica normocrômica e leucoci-
tose por linfocitose, leucograma de stress, diminuição 
das concentrações séricas de proteína total e globulinas e 
aumento de ureia, creatinina, eletrólitos (sódio, potássio 
e cloro), cálcio, creatina quinase e aspartatoamino-
transferase já foram descritas, bem como eritrocitose, 
hiperproteinemia e hiperalbuminemia associadas à 
desidratação [1,3,4,8,11], contudo, nenhuma alteração 
foi identificada no presente relato, sugerindo-se ausência 
de comprometimento sistêmico induzido pelo tumor.

A presença macroscópica de múltiplos nódulos 
intercalados com regiões císticas contendo fluído ver-
melho-amarelado no ovário direito, identificados pós 
excisão cirúrgica, reforçaram o diagnóstico citológico, 
já que esses achados macroscópicos foram observados 
por outros autores [3,4,8,11].

No exame histopatológico identificou-se células 
epiteliais pleomórficas em arranjo predominantemente 

papilar e por vezes formando cavidades irregulares 
contendo fluído proteináceo, que são características 
microscópicas bem estabelecidas que permitiram o 
diagnóstico confirmatório da neoplasia [1,3,4,6].

A análise radiológica torácica não foi sufi-
ciente para detecção da metástase diagnosticada a 
partir da análise da efusão, contudo, nódulos peque-
nos (inferiores a 6 mm) são de difícil identificação 
por meio do exame de imagem [12], enfatizando a 
importância da análise citológica de derrames cavi-
tários como exame complementar.

A avaliação citológica das efusões e do mate-
rial aspirado do tumor foi de fundamental importância 
para a detecção das células neoplásicas e confirmação 
de metástase, permitindo a determinação da etiologia 
de maneira precoce, ainda que a histopatologia seja 
fundamental para a confirmação do diagnóstico.
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