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INTRODUCAO: O mastocitoma cutdneo é responsavel por 16% a 21% dos tumores
cutaneos em caes, apresentando variabilidade na sua apresentacdo e evolucdo, desde casos
isolados com baixa agressividade até casos altamente malignos com rapida progressdo e
possibilidade de metéstases. A excisdo cirdrgica ampla ¢ uma das principais escolhas de
tratamento, ¢ indicada para todos os cdes com mastocitoma (DE ALMEIDA, 2017). No
entanto, a remocao pode levar a defeitos traumaticos na pele, exigindo cirurgias reconstrutivas
uma vez que o fechamento primario pode ndo ser vidavel em algumas situagdes (CASTRO et
al., 2013). Os retalhos cutdneos sdo uma opg¢do de reconstrucdo que utiliza tecidos com
suprimento vascular proprio, cobrindo o defeito cirtirgico para acelerar a cicatrizagdo tecidual
e obter melhores resultados estéticos e funcionais (MACPHAIL, 2015). Este estudo tem como
objetivo descrever um caso de um cdo macho com lesdo parapeniana suspeita de
mastocitoma, submetido a excisdo cirurgica e reconstrugdo utilizando um retalho de prega
inguinal. MATERIAL E METODOS: Um Pit Bull macho, com cinco anos de idade e 37 kg
de peso corpoéreo, foi atendido com nddulo nao aderido, firme, nao ulcerado, medindo 2x2cm,
localizado em regido parapeniana. Foi realizado exame citopatoldgico, o qual foi sugestivo de
mastocitoma. Para a remoc¢do, o cdo foi anestesiado e apds feita uma antissepsia adequada as
margens de seguranca necessarias foram demarcadas (Figura 1), com um bisturi foi realizada
incisdo na pele ao redor deste e nos tecidos adjacentes. Realizada excisdo do tumor até a
exposicao da fascia muscular. Em seguida, realizada a identificagdo e remog¢ao do linfonodo
sentinela, apds coloragdo pré-operatdria com azul patente (Figuras 2 e 3). Para a oclusdo do
defeito anatomico, um retalho da prega inguinal esquerda foi utilizado para reconstruir a
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regido afetada. Para aumentar a viabilidade do tecido utilizado no retalho, foi feita uma
liberacdo necessaria da pele para diminuir a tensdo na sutura. Foram realizadas esparsas
suturas de ancoragem no subcutaneo para evitar afetar a viabilidade do tecido, utilizando fio
de poliglactina 3-0. As bordas cutdneas foram coaptadas utilizando padrdo simples
interrompido com ndilon 3-0 (Figura 4). Um dreno de Penrose foi colocado adjacente a sutura
cutanea. A ferida foi coberta com uma bandagem oclusiva apds a cirurgia. No periodo
pos-operatorio, o dreno de Penrose foi removido e a bandagem foi trocada no dia seguinte,
com a ferida apresentando boa evolucdo no processo de cicatrizacdo. Apos quatro dias, a
bandagem foi retirada e a ferida foi limpa com uma solu¢do de clorexidina desinfetante e
solugdo fisiologica. Em seguida, um curativo com a pomada Vetaglos® e uma compressa foi
aplicado, e instrugdes foram dadas para que a limpeza da ferida fosse feita usando uma
solugdo de clorexidina 2% e neomicina. O paciente retornou a cada 7 dias para verificar a
evolucdo da ferida cirtrgica, e apos 14 dias, foram observadas pequenas areas de tecido
necrotico no subcutdneo. Portanto, foi receitada uma pomada de Kollagenase® com
cloranfenicol para ser aplicada nas areas de necrose, e apos 7 dias, sinais de revitalizagdo do
tecido foram observados. RESULTADOS e DISCUSSAO: Para remover mastocitomas em
cdes, as margens devem ter uma extensdo de 3 a 5 centimetros, ¢ um plano profundo nao
comprometido para garantir a seguranga. E recomendada a remogo dos linfonodos sentinelas
juntamente com a cirurgia (DE SANTANA e PRIOSTE, 2021). Em casos de baixo grau de
agressividade, a cirurgia pode ser suficiente, mas em casos mais agressivos, pode ser
necessario combinar outras terapias (DE ALMEIDA, 2017). Neste relato, a quimioterapia foi
indicada como terapia complementar devido a presenca de metastase no linfonodo sentinela
ap6s avaliacao histopatologica. O uso de retalho de prega inguinal ¢ uma opcdo segura e
viavel para o tratamento de tumores em dareas sensiveis, como o prepucio, que podem
apresentar desafios adicionais na remogao e reconstru¢do, melhorando significativamente o
prognostico (MACPHAIL, 2015). Em resumo, a técnica cirurgica descrita neste relato
demonstrou sua eficacia na remocao completa de um mastocitoma localizado no prepucio de
um cdo e permitiu uma reconstrucao adequada com o uso de retalho de prega inguinal.
CONSIDERACOES FINAIS: O mastocitoma é o segundo tumor cutineo mais comum na
espécie canina, exibindo diferentes formas de aparecimento e desenvolvimento, variando de
casos menos agressivos a casos altamente malignos que se espalham rapidamente e podem
causar metastases. O diagnostico € feito por exames citologicos e histopatoldgicos, e a terapia
consiste em cirurgia com ampla margem de seguranga e remog¢ao do linfonodo sentinela. O

prognostico € variavel, dependendo do grau de malignidade do tumor.
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Figuras 1: Imagens de demonstracdo da cirurgia.Demarcacdo das margens de seguranca.

Identificag¢do de linfonodo sentinela. Remogao de linfonodo sentinela. Sintese cirargica.

Fonte: Elaborado pelos autores.
1 Demarcagdo das margens de seguranca. 2 Identificagdo de linfonodo sentinela. 3 Remogao

de linfonodo sentinela. 4 Sintese cirurgica.
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