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PLASMOCITOMA OSSEO SOLITARIO EM CAES: RELATO DE TRES
CASOS

SOLITARY OSSEOUS PLASMOCYTOMA IN DOGS: A REPORT OF THREE CASES

R. BARROCO-NETO!, C. R. MELLOY A. G. ROCHA!, G. SEMBENELLI?,
F.A.R. SUEIRO?, P. C. JARKY

RESUMO

O plasmocitoma dsseo solitario € uma neoplasia incomum, ndo secretéria que pode acometer tanto o esqueleto
apendicular como o axial. Os sinais clinicos dos plasmocitomas @sseos incluem dor, claudicacdo e alteracGes
neuroldgicas relacionadas a compressdo medular. A suspeita diagnostica é baseada na avaliacdo radiografica
caracterizada por lesGes 6sseas liticas e a confirmacdo diagndstica é realizada por meio do exame histopatolégico, sendo
o mieloma mdltiplo um dos principais diagndsticos diferenciais. O tratamento para pacientes portadores de
plasmocitoma ésseo solitario incluem cirurgias, radioterapia ou ainda tratamento paliativo direcionado para o controle
da dor dssea quando a cirurgia ndo for uma opcédo viavel. O objetivo do presente relato é descrever trés casos de
plasmocitomas 6sseos solitarios em cdes sendo dois em vértebras lombares, que foram submetidos a remocéo cirtrgica
e que tiveram boa resposta ao tratamento empregado. Apesar de pouco descrito na literatura, o plasmocitoma ésseo
solitario € um importante diferencial para lesfes liticas em cdes e pode apresentar tempo livre de progressao de doenca e
sobrevidas superiores a outras neoplasias ésseas como osteossarcoma gquando submetidos ao tratamento adequado.

PALAVRAS-CHAVE: neoplasia 6ssea, oncologia, ostedlise, plasmécitos.

SUMMARY

Solitary osseous plasmocytoma (SOP) is an uncommon, non-secretory neoplasm that can affect both the appendicular
and axial skeletons. Clinical signs of bone plasmocytomas include pain, lameness and neurological changes related to
spinal cord compression. The diagnosis is based on radiographic evaluation characterized by lytic bone lesions and
confirmation is through histopathological examination, with multiple myeloma being one of the main differential
diagnoses. Treatment of patients with SOP includes surgery, radiation therapy or palliative treatment directed at bone
pain control when surgery is not a viable option. The objective of the present report is to describe three cases of SOP,
two in lumbar vertebrae that were submitted to surgical removal with good response to the treatment. Although less
described in the literature, SOP is an important differential for Iytic lesions in dogs and may present disease free interval
and survival time superior to other bone neoplasms such as osteosarcoma when submitted to adequate treatment

KEY-WORDS: bone neoplasia, oncology, osteolysis, plasma cell.
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INTRODUCAO

As desordens oncologicas relacionadas aos
plasmdcitos descritas em veterinaria compreendem um
grupo de afecgbes com comportamento clinico
altamente varidvel e estdo entre estas: o mieloma
maltiplo, plasmocitoma dsseo solitario, plasmocitomas
extramedulares (subdivididos em cutdneos e néo
cutédneos) e, menos comumente, as leucemias de
plasmocitos e a macroglobulinemia de Waldenstrom’s
(HAYES et al., 2007; GORENSTEIN et al., 2016 ).

O plasmocitoma 6sseo solitario é uma
neoplasia incomum, nao secretdria que pode acometer
tanto o esqueleto apendicular como o axial. Os sinais
clinicos dos plasmocitomas 6sseos sdo dependentes do
0sso envolvido sendo que quando localizado em
vértebras 0s sinais mais frequentes incluem dor e
alteracBes neuroldgicas relacionadas a compressdo de
medula espinhal enquanto que nos casos de
plasmocitoma apendicular os principais sinais séo dor,
claudicacéo e ocorréncia de fraturas patoldgicas (VAIL
et. al. 2012).

A suspeita diagnéstica do plasmaocitoma 6sseo
solitirio é baseada na avaliacdo radiografica
caracterizada por lesdes Osseas liticas algumas vezes
em aspecto de “punched-out” e a confirmacdo se por
meio do exame histopatologico. Os principais
diagnosticos  diferenciais  incluem  osteomielites
fungicas, bacterianas e outras neoplasias 0sseas
priméarias ou metastaticas (RUSBRIDGE et al, 1999).
No exame histopatoldgico a diferenciacdo entre
plasmocitoma ésseo solitario e 0 mieloma multiplo
pode ser dificil, uma vez que ambos envolvem a
proliferacdo de plasmdcitos, sendo a primeira a forma
localizada da doenca, ndo secretdria na maioria das
vezes e a segunda caracterizada pela proliferacdo de

plasmdcitos na medula dssea com  secrecdo
concomitante de imunoglobulinas.

O tratamento para pacientes portadores de
plasmocitoma  6sseo  solitario inclui  cirurgias,
radioterapia ou ainda tratamento analgésico e controle
da reabsorgdo Ossea com a administracdo de
bisfosfonatos (VAIL et. al. 2012). O objetivo do
presente relato é descrever trés casos de plasmocitomas
0sseos solitarios que foram submetidos a remocédo
cirGrgica e que tiveram boa resposta ao tratamento
empregado uma vez que é uma neoplasia de ocorréncia
incomum, portanto pouco descrita na literatura.

Caso 1

Cdo, fémea castrada, 11 anos, sem raga
definida, foi encaminhado ao Hospital Veterinario da
Universidade Brasil - campus Descalvado com historico
de relutdncia em caminhar e paraplegia de membros
pélvicos. Durante o exame fisico ndo foram identificadas
alteracOes e no exame neurologico o animal apresentava
dor a palpagdo de coluna em regido lombar e déficit
proprioceptivo em membros pélvicos. Os exames
laboratoriais de hemograma e bioquimico (creatinina,
ALT, proteina total e albumina) ndo apresentavam
alteracbes. Como exame complementar, foi realizada
radiografia da regido, que foi sugestiva de uma possivel
discoespondilite. Para melhor caracterizacdo da afeccédo
em coluna foi realizada tomografia computadorizada em
busca de maiores detalhes que pudessem auxiliar no
diagnéstico. O exame tomografico demonstrou presenca
de ostedlise em lamina vertebral da quinta veértebra
lombar, pouco delimitavel, apresentando contornos
irregulares (Figura 1). Os demais corpos vertebrais
estavam integros e alinhados.

Figura 1 - O exame tomogréafico com presenca de ostedlise em Iamina vertebral da quinta vértebra lombar, pouco

delimitavel, apresentando contornos irregulares
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Foi prescrito tratamento analgésico com
tramadol 4 mg/kg — TID — VO, dipirona 25 mg/kg —
TID — VO, gabapentina 5 mg/kg — VO - SID e infuséo
de pamidronato 2 mg/kg — IV diluido em solucéo
fisiologica 0,9% administrado durante 2 horas em dose
Gnica. O animal foi submetido ao procedimento
cirtrgico de laminectomia dorsal modificada para
descompressdo e coleta de material para anlise histo

patoldgica. No exame histopatoldgico foi evidenciada
neoplasia maligna invadindo e permeando trabéculas
Osseas, caracterizada por células redondas de padrdo
mondtono, com nlcleos pequenos e medios,
hipercorados, presenca de binucleagdes, com
citoplasma moderadamente eosinofilico, confirmando a
origem plasmocitéria (Figura 2).

Figura 2 - Neoplasia maligna invadindo e permeando trabéculas dsseas, caracterizada por células redondas de padrédo
monaotono, com nucleos pequenos e médios, hipercorados, com citoplasma moderadamente eosinofilico e presenca de

células binucleadas, confirmando a origem plasmocitaria

Para diferenciacdo entre um quadro de
mieloma multiplo e plasmocitoma dsseo solitario foi
recomendada a realizagdo de puncdo de medula 6ssea
associada a dosagem de globulinas com posterior
eletroforese de proteina, porém o proprietério autorizou
apenas a realizagdo da dosagem de globulinas que se
encontrava dentro dos valores de normalidade (4,3 g/dI
— referéncia 2,7-4,4 g/dl). Devido ao fato do animal
ndo apresentar lesGes multiplas nos exames de imagem,
ndo apresentar hiperglobulinemia foi firmado o
diagnéstico de plasmocitoma dsseo solitario e
instituido o tratamento adjuvante.

Devido a auséncia de margem cirdrgica e
possibilidade de recidiva local foi optada pela
realizacdo de quimioterapia com melfalano (Alkeran®
- Laboratério GSK) em regime de pulsoterapia
(7mg/m2 - VO- SID por 5 dias consecutivos a cada 21
dias). O animal recebeu quimioterapia por um periodo
de 360 dias conforme anteriormente descrito, porém o
proprietario apos esse periodo optou por descontinuar o
tratamento e realizar apenas 0 acompanhamento da

paciente por meio de exames hematologicos e
dosagens de globulinas seriadas a cada 21 dias e
controle radiogréafico da lesdo em coluna. O animal ndo
apresentou efeitos adversos significativos durante a
guimioterapia apenas quadros de trombocitopenia grau
I que ndo interferiram na continuagdo da terapia. Até o
presente momento apresenta tempo livre de progressdo
de doenca de 540 dias.

Caso 2

Cdo, macho inteiro, 7,5 anos, sem raga
definida, foi encaminhado ao Hospital Veterinario da
Universidade Brasil- campus Descalvado com histdrico
de ataxia em membros pélvicos, seguidas de
diminuicdo de reflexos proprioceptivos. O exame
neuroldgico associado a palpacdo local sugeriam lesdo
em localizacdo lombar. A principal suspeita inicial foi
de discopatia, portanto foi realizada inicialmente como
exame de triagem a radiografia da coluna vertebral na
regido toracolombar. Nas imagens, foi possivel
observar lise dssea extensa em terceira vertebra
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lombar, sugestiva de processo neoplasico ou infeccioso
(Figura 3). Os exames laboratoriais de hemograma e
bioguimico (creatinina, ALT, proteina total e
albumina) ndo apresentavam alteracGes. O animal foi
submetido a controle de dor com administracdo de
tramadol na dose de 4mg/kg — TID — VO associado
previcox 5 mg/kg — VO — SID. Devido a paraparesia
apresentada pelo paciente, ele foi submetido ao
tratamento cirdrgico para descompressao da medula
espinhal e uma amostra do material foi coletada e
encaminhada para o histopatolégico, com diagnostico
de plasmocitoma dsseo/mieloma mdaltiplo. Embora

ndo tenha sido realizada a pun¢éo de medula 6ssea, 0s
exames hematolégicos e dosagens de globulinas nao
demostraram alteracoes sugestivas de

hiperglobulinemia e associada ao fato da lesdo ser
localizada em apenas uma vértebra foi firmado o
diagndstico de plasmocitoma dsseo solitario. O
proprietario optou por ndo realizar a quimioterapia para
controle local da doenca e o animal apresentou uma
sobrevida de 1,095 dias vindos a 6bito devido a causas
n&o estabelecidas.

Figura 3 - Processo osteolitico observado em lamina e pediculo da terceira vertebra lombar (seta vermelha).

Caso 3

Cdo, fémea, 3 anos, Golden Retriever, foi
encaminhado com historico de hiperagesia, claudicacéo
e aumento de volume em membro toracico esquerdo na
porcéo distal de Umero.

O animal foi submetido a radiografia da regido
afetada em que foi visualizada uma area de lise Gssea
em formato de “punched out” (Figura 4). O animal foi
submetido & biopsia incisional dssea que foi sugestiva
de neoplasia de plasmoécitos  (plasmocitoma
6sseo/mieloma multiplo). Foram realizados demais
exames bioquimicos para avaliacdo da possibilidade de
hiperglobulinemia, porém devido aos valores normais,
se suspeitou da forma localizada da doenca. O
proprietario ndo autorizou a realizagdo de puncdo de
medula Gssea para avaliagdo do envolvimento
sistémico.

Inicialmente foi realizado apenas tratamento
paliativo com analgeésicos, pois o tutor do animal ndo

autorizou a realizacdo de amputagdo do membro nem a
administracdo de pamidronato. Foi prescrito tramadol
na dose de 5 mg/kg — TID, VO, dipirona na dose de 25
mg/kg, TID — VO e gabapentina na dose de 5 mg/kg —
SID, VO como analgésicos. Apo6s 14 dias do inicio do
tratamento o animal retornou com progressao da lesao,
ndo apoiava mais 0 membro e o aumento de volume
estava mais evidente. O tutor entdo optou pela
amputacdo do membro como forma de promover
qualidade de vida para o paciente.

Devido a obten¢do de margem cirlrgica com a
amputacdo do membro, ndo foi indicada a
quimioterapia para controle local da doenca, porém o
tutor foi orientado sobre a possibilidade de
desenvolvimento de mieloma mudltiplo e explicado que
ndo h& informacdes na literatura sobre os beneficios do
melfalano na prevencédo da evolucdo da forma solitéaria
(plasmocitoma ésseo solitario) para a forma sistémica
da doenca (mieloma multiplo).
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Figura 4 - Lesdo litica em “punched out” em regido de epicondilo de timero esquerdo.

Apbs a realizagdo do procedimento cirdrgico,
0 animal apresentou boa recuperacdo, porém apds a
retirada dos pontos o tutor ndo compareceu nos
retornos solicitados para avaliacdo da evolugdo do
caso. Foi realizado contato telefénico com o mesmo
que informou que o animal wveio a Obito
aproximadamente 11 meses apdés a realizacdo da
cirurgia, porém a causa do 6bito ndo foi estabelecida.

O plasmocitoma 6sseo solitario é uma
desordem incomum de plasmécitos que pode afetar
tanto o esqueleto apendicular como o axial (VAIL et.
al. 2012). No presente relato dois casos afetaram as
vértebras lombares e um caso afetou o membro
toracico esquerdo.

Os sinais clinicos de dor & palpacdo na regido
da coluna associados a déficit neuroldgico
apresentados pelos animais do presente relato estdo de
acordo com o estudo de Rusbridge et al, (1999) que
relataram oito casos de plasmocitomas 06sseos em
vértebras e todos os animais apresentam esses sinais
clinicos citados.

A apresentacdo radiografica e tomogréfica dos
casos apresentados estda em concordancia com as
alteracbes Gsseas encontradas em pacientes com
desordens de plasmdcitos do estudo de Rusbridge et al,

(1999) em que todos os animais apresentaram lesdes
liticas e em 5/8 dos casos essas eram solitarias como no
presente relato. O animal do caso 3 apresentou lesdo
em “punched out” que é caracterizada por lesdes
liticas circulares que podem ser solitarias ou multiplas
gue é altamente sugestiva de distlrbios plasmocitarios
como mieloma e plasmocitoma 6sseo solitario.

Os principais diferenciais para lesdes ésseas
liticas incluem osteomielites flngicas, bacterianas ou
secundarias a leishmaniose, neoplasias dsseas
primarias e metastaticas e cistos 6sseos (JOHNSON et
al, 2003; LAMAGNA et al, 2006; SCHULTZ et al,
2007; FARESE et al, 2009; TROST et al, 2014).

As osteomielites fungicas mais
frequentemente  citadas na literatura  incluem
blastomicose e coccidioidomicose, porém as mesmas
sdo raras ou ndo acontecem em determinadas regides
do Brasil (JOHNSON et al, 2003; DEUS-FILHO et al.
2010). As osteomielites bacterianas normalmente estdo
associadas a lesfes de continuidade como traumas,
cirurgias ortopédicas, mordidas ou ferimentos.
Nenhum animal do presente relato apresentava
qualquer uma dessas alteracfes. As osteomielites
secundérias a leishmaniose sdo incomuns. Agut et al,
(2003) relataram vinte e seis casos de alteragdes 6sseas
e articulares em cées com leishmaniose, sendo que os
0ss0s longos foram os mais afetados e a forma bilateral
a mais comum. O padrdo radiografico mais comum foi
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de  proliferacdo  periosteal e intramedular
principalmente envolvendo a diafise e em menor
proporcéo lesdes liticas. Os animais do estudo de Agut
et al. (2003) apresentavam outros sinais clinicos
relacionados a leishmaniose além das alteracdes
Osseas, apresentavam exame histopatolégico com
identificacdo do agente e nenhum animal apresentou
envolvimento de vértebras como nos casos relatado no
presente estudo.

Em relagdo as principais neoplasias 6sseas
primarias destacam-se 0 osteossarcoma e O
condrossarcoma que apesar de normalmente se
apresentarem como lesdes mistas tanto liticas como
proliferativas eventualmente podem ser caracterizados
por lesdes exclusivamente liticas (FARESE et al,
2009). Outras neoplasias dsseas primarias que podem
levar a lesBes Osseas liticas incluem sarcomas
histiociticos, hemangiossarcomas e linfomas 0sseos,
porém a incidéncia dessas neoplasias € baixa
(LAMAGNA et al, 2006; SCHULTZ et al, 2007).

As neoplasias Osseas metastaticas mais
comumente vistas em animais incluem os carcinomas
prostaticos, de bexiga, de saco anal e em menor
incidéncia os carcinomas mamarios e de origem
desconhecida embora neoplasias em outras regides
possam causar metastase éssea (TROST et al, 2014;
ROSSI et al, 2015).

A ocorréncia de lesdes 6sseas benignas como
osteomas e cistos Osseos também sdo relatados
(EHEHART et al, 2012). Os osteomas normalmente se
apresentam  como  lesGes proliferativas, bem
circunscritas o que difere dos animais do presente
relato que apresentavam lesdes exclusivamente liticas.
O cisto o6sseo é um importante diferencial
principalmente para o caso 3, pois esses hormalmente
acometem animais mais jovens e se apresentam como
lesbes circulares radioluscentes em o0ssos longos,
embora a forma multilocular seja mais frequente que a
solitaria. A diferenciacdo dessas duas alteracfes pode
ser realizada pelo exame histopatoldgico (EHEHART
et al, 2012).

O diagnostico diferencial de mieloma
multiplo nos casos apresentados foi realizado através
da deteccdo de uma lesdo dssea solitéria associada ao
fato de ndo haver hiperglobulinemia (VAIL et al,
2012). A realizagdo de mielograma seria importante na
caracterizacdo exata do quadro, porém essa ndo foi
autorizada pelos tutores. A ocorréncia de mielomas
multiplos ndo secretérios sdo extremamente raras na
medicina veterinadria com poucos relatos descritos na
literatura (MARKS et al, 1995). No caso 2 o fato do
animal ndo ter realizado nenhum tratamento além da
remogcao cirurgica e apresentar sobrevida superior a um
ano confirma o diagndstico de plasmocitoma dsseo
solitario, pois nos casos de mieloma maultiplo sem
tratamento  quimioterpico a  sobrevida  seria
provavelmente inferior.

A realizacdo de quimioterapia no caso 1 foi
baseada principalmente nas chances de recidiva local,
uma vez que nao existem dados na literatura mostrando
que a realizacdo dessa modalidade terapéutica diminui
a progressdo para mieloma meses ou anos apos o
diagnéstico inicial (VAIL et al, 2012). O melfalano é o

agente de escolha para o tratamento de desordens de
plasmécito em cdes principalmente de animais
acometidos por mieloma multiplo, pois interfere na
proliferacdo de plasmdcitos auxiliando dessa forma no
controle da doenca, diminuindo os niveis de globulinas
e auxiliando no remodelamento 6sseo e controle de dor
além de ser bem tolerado pelos cées.

O objetivo da instituicdo da quimioterapia no
paciente do caso 1 foi o controle de doenga local uma
vez que devido a localizagdo em vértebra a margem
cirrgica ndo pode ser obtida. Ndo h& dados na
literatura que essa o uso de melfalano auxilie no
controle local da doenca, porém o paciente do presente
estudo apresenta até o momento tempo livre de
progressdo de doenga de 540 dias, sugerindo um efeito
benéfico do melfalano nessa situagdo. Os principais
afeitos adversos do melfalano em c8es estlo
relacionados a  mielossupressdo  principalmente
trombocitopenia. Apesar do paciente do caso 1
apresentar quadros de trombocitopenia grau | ao longo
do tratamento, o protocolo de pulsoterapia foi bem
tolerado (VAIL et al. 2012)

Antes do procedimento cirirgico todos os
animais foram submetidos a tratamento analgésico
devido a dor causada pela lise 6ssea. O paciente do
caso 1 recebeu concomitantemente pamidronato que é
um bisfosfonato que auxilia no controle de reabsorcéo
Ossea através da apoptose de osteoclastos contribuindo
tanto para o remodelamento 6sseo, prevencdo de
fraturas patoldgicas e reducdo da dor causada pela
ostedlise (JARK et al. 2013).

O prognoéstico de cdes com plasmocitoma
0sseo solitario é varidvel, sendo que nos cdes que
evoluem para mieloma mdaltiplo o prognostico é
considerado reservado uma vez que a presenca de areas
de ostedlise é considerada fator progndéstico negativo
em animais com mieloma (VAIL et al, 2012). O animal
do caso um apresenta remissdo completa de 18 meses
att o momento ndo apresentando sinais de
hiperglobulinemia ou outros focos de lise Gssea que
sugerem evolugdo do quadro para a forma sistémica da
doenga. Os animais dos casos 2 e 3 apresentaram
sobrevidas de aproximadamente 36 e 11 meses
respectivamente  sem  tratamento  quimioterapico
adjuvante e vieram a 6bito por causas ndo estabelecidas
sugerindo que os plasmocitomas 06sseos solitarios
podem apresentar sobrevidas longas apenas com o
tratamento cirdrgico local.

CONCLUSAO

Apesar de pouco descrito na literatura, o
plasmocitoma dsseo solitario é um importante
diferencial para lesdes oOsseas liticas em cées. A
diferenciacdo entre o plasmocitoma ésseo solitario e o
mieloma multiplo é de suma importancia, pois séo
desordens  plasmocitdrias com  tratamentos e
prognosticos distintos. A definicdo correta do
diagndstico associado ao tratamento cirdrgico e
terapias adjuvantes pode proporcionar tempo livre de
progressdo de doenca superiores a outras neoplasias
0sseas primarias, como nos casos relatados.
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