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Plasmocitoma extramedular de terceira pálpebra em gato

Extramedullary Plasmacytoma of the Third Eyelid in a Cat
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ABSTRACT

Background: Extramedullary plasmacytoma is a neoplasm originating from plasmacytes with benign behavior, although 
it can present malignant characteristics such as local invasion and metastases in some cases. Primary extramedullary plas-
macytoma in the third eyelid is rare in humans and animals and has not yet been described in cats. Thus, the goal of the 
present study is to describe the cytological and histopathological findings of an extramedullary plasmacytoma in a cat’s 
third eyelid.
Case: A 5-year-old female feline patient with a history of ocular alteration for approximately 30 days was referred to 
the ophthalmology service. Upon ophthalmic examination of the left eye, an increase in volume with tissue proliferation 
was identified in the third eyelid’s conjunctiva. A collection of material for cytopathological examination was performed. 
Numerous plasmocytes and atypical lymphocytes with anisocytosis and anisokaryosis were observed, with a possible neo-
plastic injury being suggested and referred to the patient for surgical removal of the third eyelid. In the histopathological 
analysis, it was possible to observe several plasma cells and vascular neoformation along the entire conjunctive margin 
below the epithelium. The glands, serous and mucous, present in the fragment, revealed areas of intervening plasmacytic 
infiltrate and a large area close to the hyaline cartilage containing intense plasmacytic inflammatory infiltrate with rare 
neutrophils and macrophages. There was also a structural breakdown of glandular components and lymphocyte cells with 
mitosis figures and discrete cellular pleomorphism.
Discussion: Plasmacytoma is a rare neoplasm in both dogs and cats. The anatomical regions most frequently affected are 
the digits, lips, and pinna. Concerning the 3rd eyelid tumor involvement, numerous types of neoplasms have been reported 
in dogs in the veterinary literature, including transmissible venereal tumor, squamous cell carcinoma, and melanocytoma 
melanoma, lymphoma, plasmacytoma, hemangioma, hemangiosarcoma, mastocytoma, and myoepithelioma. In cats, the 
third eyelid is the third site most affected by primary tumors. Adult and elderly animals are the most affected; however, 
an extramedullary plasmacytoma (PEM) has been reported in an 8-month-old male cat’s skeletal muscle. Plasmacytoma 
aspirates, like other round cells, tend to be highly cellular, the cell morphology has a plasmacytoid aspect, resembling 
mature cells, the cytoplasm is intensely basophilic, and the round nucleus with an eccentric disposition has thin chromatin 
and indistinct nucleolus. Binucleate and multinucleate cells are common, and the absence of lymphoglandular corpuscles 
helps differentiate extramedullary plasmacytoma from lymphomas. Histologically, PEM is similar in dogs, humans, and 
felines, and variations in mature and immature plasma cells can be seen. The diagnosis of extramedullary plasmacytoma 
is fundamentally histological, and immunohistochemical analysis can also be performed. Surgical excision with safety 
margins is the primary type of treatment for neoplasms in the 3rd eyelid, being considered an effective method, as seen 
in this report, during the patient’s follow-up for 13 months, no recurrence or metastasis of the neoplasm was seen. When 
signs of malignant neoplasms are found, it is recommended to evaluate the indication for chemotherapy before surgery 
and monitor the case after treatment due to recurrence risk.
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INTRODUÇÃO

As neoplasias oculares podem se manifestar 
em vários tecidos oculares nos animais domésticos, 
entretanto, alguns sítios apresentam maior frequência. 
No que concerne às localizadas nas pálpebras, estas 
apresentam uma ocorrência comum na espécie canina, 
porém é menos frequentemente encontrada na espécie 
felina [2].

Os tumores originários de plasmócitos (linfó-
citos B) incluem o mieloma múltiplo (MM), o tumor 
originário primariamente da medula óssea e o plasmo-
citoma extramedular (PEM). A maioria dos plasmoci-
tomas têm comportamento benigno, embora existam 
casos com características malignas, incluindo invasão 
local e metástases a distância [12]. O PEM não cutâneo 
é um tumor que raramente acomete o gato, todavia sua 
ocorrência já foi relatada em músculo esquelético de 
um gato [11] e em bulbo peniano [6], região perineal 
[20], cavidade oral [22] e cavidade nasal [5].

O acometimento oftálmico é raro, contudo 
há relato de plasmocitoma extramedular em terceira 
glândula palpebral de um cão [14]. Em seres huma-
nos, pode ocorrer o plasmocitoma intraconal [10] e 
o orbitário, sendo este último associado ao mieloma 
múltiplo [4].

O plasmocitoma extramedular primário em 
terceira pálpebra é raro em humanos e animais, sendo 
digno de relato por até o presente momento não ter 
sido descrito em gatos. Desse modo, objetiva-se des-
crever os achados citológicos e histopatológicos de 
um plasmocitoma extramedular em terceira pálpebra 
de um gato.

CASO

Foi encaminhado ao serviço de oftalmologia, 
VetVision Oftalmologia Veterinária, um paciente feli-
no, SRD, cinco anos, fêmea com histórico de alteração 
ocular há aproximadamente 30 dias. Uma avaliação 
oftalmológica completa Biomicroscopia com lâmpada 
em fenda1, tonometria de aplanação2, oftalmoscopia 
binocular indireta3 e testes específicos como TLS-1 e 
fluoresceína 1%4 foi realizado. A pressão intraocular 
encontrou-se dentro da normalidade no OS: 15 mm/Hg 
e no OD: 14 mm/Hg. O teste lacrimal de Schirmer 
estava aumentado no OS 22 mm/min e normal no OD 
18 mm/min.

Ao exame oftálmico do olho esquerdo obser-
vou-se na conjuntiva da terceira pálpebra, hiperemia 

severa, aumento de volume com proliferação tecidual, 
além de secreção mucóide moderada e epífora (Figura 
1A). Após dissensibilização da córnea com colírio de 
cloridrato de proximetacaína 0,5% (Anestalcon®), 
traciona-se a terceira pálpebra para avaliação da su-
perfície ocular e das estruturas intraoculares (Figura 
1B). No olho direito nenhuma estrutura ocular estava 
acometida.

Em virtude das alterações encontradas pro-
cedeu-se a sedação do paciente com acepromazina 
(Acepran® 0,2%)6 e cloridrato de tramadol (Cronidor® 
2%)7 e após dessensibilização da conjuntiva com clo-
ridrato de proximetacaína 0,5%5, realizou-se colheita 
de material por citologia punção aspirativa. O material 
foi corado por kit de coloração rápida8.

Microscopicamente, foram observados inúme-
ros plasmócitos e linfócitos atípicos com anisocitose 
e anisocariose (Figura 2A). Notou-se também grande 
quantidade de neutrófilos imersos em matriz extra-
celular acidofílica proteica e eritrócitos. Sendo então 
sugerida lesão possivelmente de origem neoplásica.

Após o resultado da citologia foi administrado 
colírio a base de prednisolona4 (10 mg - 1 gota/QID) e 
mitomicina C 0,03%9 (1 gota/QID) durante 7 dias. Em 
seguida, o paciente foi encaminhado para remoção da 
terceira pálpebra. Após a remoção cirúrgica instituiu-se 
o protocolo de prednisolona4 (1 gota/QID) por 60 dias 
e mitomicina C 0,03% 9 (1 gota/QID) por 7 dias com 
intervalo de 7 dias em 4 ciclos.

O fragmento excisado foi fixado em formol 
tamponado 10% e processado pela técnica de rotina 
e corado em Hematoxilina e Eosina10. Na análise his-
topatológica, observou-se preservação estrutural dos 
componentes da 3ª pálpebra com glândulas serosas 
e mucosas e peça de cartilagem hialina. O epitélio 
de revestimento ora se apresentou espessado ora se 
apresentou como delgada camada em face de processo 
descamativo. O tecido conjuntivo adjacente ao epitélio 
estava ligeiramente edematoso, possuía infiltrado in-
flamatório com presença de linfócitos, plasmócitos e 
neutrófilos (Figura 2B). Os vasos congestos possuíam 
neutrófilos aderidos à parede vascular. Ao longo de 
toda margem conjuntiva abaixo do epitélio foi pos-
sível observar diversos aglomerados plasmocitários 
(Figura 2C) e neoformação vascular (Figura 2D). As 
glândulas, serosa e mucosa, presentes no fragmento 
apresentavam áreas de infiltrado plasmocitário de per-
meio e uma grande área próxima à cartilagem hialina 
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contendo intenso infiltrado inflamatório plasmocitário 
com raros neutrófilos e macrófagos. Nesta área em 
questão foi possível observar um desarranjo estrutural 
de componentes glandulares (Figura 2E) e presença de 
células linfocitárias com figuras de mitoses e discreto 
pleomorfismo celular (Figura 2F).

De acordo com os achados relatados pode-se 
concluir que a lesão observada é compatível com um 
plasmocitoma extramedular em terceira pálpebra, não 
relatado na literatura até a presente data. Após diag-
nóstico definitivo, a paciente foi acompanhada por 13 
meses sem ocorrência de recidiva ou metástase.

DISCUSSÃO

O plasmocitoma é uma neoplasia de ocorrência 
rara tanto no cão quanto no gato. As regiões anatômi-
cas mais frequentemente atingidas são os dígitos, os 
lábios e os pavilhões auriculares [13]. A ocorrêcnia de 
neoplasias no gato é mais comum em animais adultos 
e idosos, contudo já foi relatado um plasmocitoma ex-
tramedular em músculo esquelético de um gato macho 
de oito meses de idade [11].

Quando da ocorrência de noplasias na região 
ocular, os tumores primários em 3ª pálpebra são o 
segundo lugar mais acometidos nos cães e o terceiro 
nos gatos. Além de extensões neoplásicas de estruturas 
adjacentes também podem acometer a 3ª pálpebra, tais 
como, carcinoma de células escamosas, melanoma 
maligno, melanocitoma, histiocitoma, hemangioma, 

papiloma, fibroma, hemangiossarcoma, lipoma, mas-
tocitoma, adenoma e adenocarcinoma [9].

Mesmo incomum, a literatura relata o surgi-
mento de tumores primários na região ocular em pa-
cientes com diagnóstico de mieloma múltiplo [16], um 
caso de plasmocitoma intraconal em mulher portadora 
de MM. Segundo os autores, o acometimento ocular e 
orbitário é incomum e a localização das lesões podem 
culminar com perda visual no olho acometido [10].

O MM é a forma neoplásica multifocal ou sis-
têmica da proliferação de células plasmáticas oriundas 
da medula óssea. É considerada incomum nos cães 
[1,19] e rara nos gatos, representando menos de 1% 
das neoplasias hematopoéticas dos felinos [8]. No pre-
sente trabalho, em virtude de todos os dados clínicos 
não evidenciarem lesão em outro órgão não pode ser 
excluído o diagnóstico diferencial de MM.

Os aspirados de plasmocitomas, assim como 
outras células redondas, tendem a ser altamente ce-
lulares, a morfologia das células possui aspecto plas-
mocitoide, assemelhando-se a uma células maduras 
[21], o citoplasma é intensamente basofílico e o núcleo 
redondo de disposição excêntrica tem cromatina fina 
e nucléolo indistinto [13]. Células binucleadas e mul-
tinucleadas são comuns e a ausência de corpúsculos 
linfoglandulares ajudam a diferenciar o plasmocitoma 
extramedular dos linfomas [21].

Histologicamente, o PEM é semelhante em 
cães, humanos e felinos, podendo ser viabilizado 

Figura 1. Imagem fotográfica de plasmocitoma extramedular em gato. A- Aumento de volume da 3ª pálpebra com protusão da mesma. Hiperemia intensa 
e irregularidade do tecido conjuntival. B- Superfície corneana, câmara anterior e íris sem alteração.



4

A.D.F. Alves, F.L.C. Brito, M.F. Pereira & V.A.Silva Junior. 2021. Plasmocitoma extramedular de terceira pálpebra em gato.
 Acta Scientiae Veterinariae. 49(Suppl 1): 648.

variações dos plasmócitos de maduros e imaturos. 
Podem ser observadas células redondas de aspecto 
plasmocitoide com pouca coesão, citoplasma mode-
rado [5], núcleos hipercorados, pequenos e médios 

[6], de localização periférica com cromatina nuclear 
em aglomerados e atividade mitótica variável [11]. O 
diagnóstico do plasmocitoma extramedular é funda-
mentalmente histológico [7], podendo ser realizado 
também a análise imuno-histoquímica.

A excisão cirúrgica com margens de segurança 
é o principal tipo de tratamento para neoplasias em 3ª 
pálpebra, sendo considerado um método eficaz [3], 
como visto neste relato, durante o acompanhamento 
da paciente por 13 meses não foi evidenciada recidiva 
ou metástase da neoplasia. Quando verificado sinais de 
neoplasias malignas recomenda-se avaliar a indicação 
de quimioterapia prévia a cirúrgia [13], assim como, 
o acompanhamento do caso após tratamento em razão 
do risco de recidiva [15].

Neste trabalho foi descrito um caso raríssimo 
de um plasmocitoma extramedular primário desenvol-
vido na terceira pálpebra de um gato, sendo este sítio 
de desenvolvimento nunca relatado anteriormente pela 
literatura.
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Figura 2. Fotomicrografia de plasmocitoma extramedular na 3ª pálpebra 
de um felino. A- Esfregaço da lesão da 3ª pálpebra de felino coletado via 
punção aspirativa por agulha fina (PAAF) - Notar a presença de plasmó-
cito (seta), linfócitos (seta curta) e neutrófilo (estrela) imersos em matriz 
extracelular proteinácea. B- Notar epitélio conjuntival mais delgado 
(estrela) e lâmina própria com infiltrado linfoplasmocitário moderado e 
neovascularização (seta). C- Mucosa conjuntival com moderado infiltrado 
linfoplasmocitário, congestão (seta), vasos linfáticos dilatados (seta 
curta) e edema intersticial. D- Mucosa conjuntival com intenso infiltrado 
linfoplasmocitário e neoformação vascular. E- Em detalhe, notar ácinos 
da glândula serosa da 3ª pálpebra (estrela) próximos a intenso infiltrado 
linfoplasmocitário com neovascularização (seta). F- Em detalhe, notar 
intenso infiltrado plasmocitário contendo células com figuras de mitose 
(seta) e discreto pleomorfismo celular.
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