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RESUMO

Sarcomas de tecidos moles sdo de extrema importancia na medicina veterindria pois representam uma grande parcela
dos casos oncolédgicos de rotina. Podem se tratar de neoplasias benignas ou malignas que se apresentam principalmente
em pele e subcutaneo. O tratamento destes deve ser feito de maneira adequada, utilizando de uma margem cirurgica
abrangente e de profundidade ideal, além de terapias de suporte apds o procedimento cirtrgico, como quimioterapias e
radioterapias. O presente relato tem o objetivo descrever a nodulectomia de um c@o, SRD, fémea, de 9 anos de idade,
que apresentava nodulos de 3x4cm em regido escapular. Apds 10 dias de cirurgia, o paciente apresentou boa
recuperagao.
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1. INTRODUCAO

Os sarcomas fazem parte de um grupo de neoplasias malignas heterogéneas que advém do
mesoderma embriondrio, sendo que os cutdneos e subcutdneos apresentam uma frequéncia de 15%
de prevaléncia em cdes e gatos (KUNTZ et al.,, 1997; MOREIRA, 2021). Eles aparecem
principalmente na forma de tumores de pele e subcutaneos, mas podem se apresentar em qualquer
regido do corpo do animal. Estdo aptos a serem benignos ou malignos e fazer metastase pela via

sanguinea (FORREST, 2007).
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O estudo de Kuntz, et al (1997) indica que o tratamento primdrio para os sarcomas de
tecidos moles (STM) constitui a cirurgia, realizada com ampla margem cirrgica, sem penetragdo da
capsula tumoral que envolve o tecido neoplasico e alguns tratamentos mais radicais que incluem a
remogao total da regido (amputagdao, em casos de membro afetado). Porém, a taxa de recidiva apos
a retirada total do tumor varia de 25 a 62%, valor que ira depender de diversos fatores como a
evolucdo do caso, tamanho do tumor, tipo de tratamento, como o uso de quimioterapias,
radioterapias, entre outros.

Apesar da taxa de recidiva ter valor importante, o progndstico do paciente pode melhorar
com base na margem da resseccdo tumoral e, apesar de ndo ser dado como garantia, o tratamento
baseado na remocdo total da massa neopldsica com vasta margem cirlrgica ¢ a associagdo com
radioterapias sdo fatores decisivos para o bom prognostico € por conseguinte, a reducdo na taxa de

recorréncia no local (CASTRO, 2019).

2. MATERIAL E METODOS

Um cao, fémea, SRD, 19,3 Kg, de 9 anos, foi atendida no Hospital Veterinario do
IFSULDEMINAS - Campus Muzambinho. Foi relatado que apresentava nodulos em regido
escapular esquerda de aproximadamente 3x4 cm, com crescimento rapido e estabilizagdo quanto a
seu tamanho. Foram realizados exames laboratoriais, ultrassonografia abdominal e citologia, com
resultado sugestivo de sarcoma. O animal foi considerado apto a remogao cirirgica, com envio da
amostra para o laboratorio de patologia para realizacdo do exame histopatoldgico, confirmando o

diagnostico de sarcoma de tecidos moles grau dois.

3. RELATO DE EXPERIENCIA

Para o procedimento cirtirgico o paciente foi posicionado em decubito lateral direito, onde
foi realizada a tricotomia ampla da regido e antissepsia do local. Foi realizada a instilagdo de 2 ml
de azul patente ao redor do nddulo para visualizar a drenagem dos linfonodos e possivel remogao de
linfonodo axilar.

ApOs isso, foi feita a antissepsia definitiva e realizada a identificacdo da area a ser removida

com uma caneta de marcagdo cirurgica estéril, respeitando uma margem de 4 cm.



Figura 1 ¢ 2: Sarcoma cutaneo com ampla tricotomia e marcagdo da margem a ser removida.

Fonte: Arquivo pessoal (2025).

Foi realizada a resseccdo com uma margem de seguranca de 4 cm nas laterais e
aprofundamento no subcutaneo. (Figura 3). Apos a diérese, foi realizada a hemostasia do local por

meio de ligaduras e eletrocauterizacao a fim de conter todo o sangramento.

Figura 3: Nodulo cutaneo retirado de regido escapular.

Fonte: Arquivo pessoal (2025).

Apds a remogdo da massa tumoral foi inspecionada a drenagem para o linfonodo axilar, o
qual ndo foi possivel visualizar, prosseguindo para o fechamento da ferida cirtirgica.
A aproximacao da ferida cirargica foi realizada por meio de Walking Suture para obliteragao

dos espacos mortos. Em seguida, foi feita a sintese do tecido subcutineo e da pele. O fio utilizado



para fechamento de subcutaneo e ligadura de vasos, foi o poliglecaprone 2.0 e para sutura de pele
foi utilizado o nylon 4.0.

A paciente retornou apds duas semanas para a retirada de pontos e a mesma apresentava-se
com boa cicatrizagdo da ferida cirurgica. A paciente recebeu alta e foi encaminhada para

atendimento oncoldgico para continuidade do quadro.

4. CONCLUSAO
Conclui-se que em casos de sarcoma de tecidos moles, deve ser realizada a ressec¢ao dos
nddulos com ampla margem cirirgica, além da realizagdo de tratamentos complementares a

depender da classificagdo tumoral, para obter-se um progndstico favoravel.
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