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CARCINOMA PAPILAR OVARIANO EM CADELA: RELATO DE CASO

OVARIAN PAPILLARY CARCINOMA IN BITCH: CASE REPORT

A. C.S.R. MEDEIROSY; H. C. P. SILVAZ; L. SOUZA!; A. J. P. ALMEIDA!; F. BARROS!;
J.C. GREGO?Y; T. L. APEL!

RESUMO

As neoplasias ovarianas em cadelas correspondem a uma pequena parcela dos tumores em medicina veterindria, sendo os
carcinomas papilares uma manifestagdo rara e pouco compreendida. Este relato objetiva descrever um caso clinico de carcinoma
papilar ovariano em uma cadela, abordando aspectos clinicos, patolégicos e diagndsticos, além de discutir suas implicacbes
para 0 manejo clinico. O diagnostico definitivo foi realizado por meio de exames de imagem e avaliacdo histopatoldgica, e 0
tratamento consistiu na abordagem cirdrgica por meio da ovariohisterectomia. Este relato contribui para ampliar o conhecimento
sobre a evolucdo clinica, diagnostico e prognéstico do carcinoma papilar ovariano em cadelas, ressaltando a necessidade de
estudos adicionais para otimizar estratégias diagnosticas e terapéuticas.

PALAVRAS-CHAVE: Carcinoma papilar. Cirurgia. Neoplasia ovariana. Oncologia. Veterinaria.

SUMMARY

Ovarian neoplasms in female dogs account for a small proportion of tumors in veterinary medicine, with papillary carcinomas
being a rare and poorly understood manifestation. This report aims to describe a clinical case of ovarian papillary carcinoma in
a female dog, addressing its clinical, pathological, and diagnostic aspects, as well as discussing its implications for clinical
management. The definitive diagnosis was established through imaging studies and histopathological evaluation, and treatment
involved a surgical approach via ovariohysterectomy. This report contributes to expanding knowledge on the clinical
progression, diagnosis, and prognosis of ovarian papillary carcinoma in female dogs, highlighting the need for further studies
to optimize diagnostic and therapeutic strategies.

KEY-WORDS: Ovarian neoplasms. Oncology. Papillary carcinoma. Surgery. Veterinary medicine.

INTRODUGAO

As neoplasias ovarianas representam o segundo
tipo de tumor mais comum na medicina humana (INCA,
2022), enquanto na medicina veterinaria sua incidéncia em
cadelas é relativamente baixa. Segundo Vicent e Apparicio
(2015), os tumores ovarianos representam entre 0,5% e
1,2% de todas as neoplasias em cadelas, também descrito
por Seonae (2010), e cerca de 3,7% dos tumores do sistema

reprodutor feminino. Esse fato pode ser explicado pelo alto
ndmero de fémeas castradas, de acordo com Jericd (2015).
Apesar disso, a etiologia dessas neoplasias ainda nao esta
claramente definida (VICENTE; APPARICIO, 2015).

A classificacBdo das neoplasias ovarianas
primarias € determinada pelo tipo celular de origem, que
pode incluir células germinativas, gonadal-estromal,
epiteliais e, mais raramente, células mesodérmicas
(DALECK; NARDI, 2016). Identificar a origem da
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neoplasia € essencial, pois influencia diretamente a
evolugao do tumor e o risco de metastases. Os tumores de
origem epitelial sdo os mais frequentes, incluindo
adenomas, adenocarcinomas e carcinomas indiferenciados,
que compreendem cerca de 46% dos casos de neoplasias
ovarianas. Esses tumores afetam principalmente animais
com idade entre cinco e 15 anos, enquanto 0s tumores de
células granulosas (estromal) acometem pacientes mais
idosos e 0s teratomas (germinativas) atingem animais mais
jovens (SFORNA et al., 2003). Embora Vicente e
Apparicio (2015) refutem a existéncia de predisposicao
racial, alguns autores relatam maior incidéncia em ragas
como Boxer, Buldogue inglés e Yorkshire terrier
(MCENTEE, 2002; SFORNA et al., 2003). O ovério
esquerdo é geralmente mais acometido, ainda que existam
relatos de neoplasias ovarianas bilaterais (DIEZ-BRU et al.
1998; OLIVEIRA et al., 2016). As neoplasias ovarianas
geralmente se manifestam como uma massa sélida ou
cistica, que pode comprometer o Idmen uterino
(ANTONIOLLI et al., 2019; FOSSUM, 2021).

Cadelas com adenocarcinoma papilar ovariano
frequentemente apresentam ascite ou efusdo pleural,
dificultando o diagndstico diferencial entre células
neoplasicas e mesoteliais ativadas (KITA et al., 2022). A
presenca de liquido livre abdominal estd frequentemente
atribuida & obstrucdo linfatica, devido a metastase dos
vasos linfaticos abdominais (DIEZ-BRU et al., 1998;
KLEIN, 2007). Esse tipo de neoplasia pode ser silenciosa
ou apresentar manifestages clinicas, como liquido livre
abdominal, distensdo abdominal, secrecdo vulvar e, em
alguns casos, endocrinopatias associadas devido a ativacio
de horménios (YOTOV et al., 2005), podendo ocorrer
também a hiperplasia endometrial cistica na maioria das
cadelas (FOSTER, 2013). O diagndstico é realizado a partir
da associacéo da anamnese, histérico clinico, exame fisico,
resultados laboratoriais, estudos de imagem — radiografia e
ultrassonografia, e exame histopatoldgico (VOLPATO et
al., 2012; FARIA et al., 2019).

O tratamento recomendado para casos de
neoplasia ovariana € cirlrgico, por meio da
ovariohisterectomia (OH) sendo a abordagem preferida. A
quimioterapia quando utilizada isoladamente como
tratamento terapéutico possui limitacBes e, por isso, é
empregada principalmente como medida paliativa. Além
disso, ndo existem protocolos especificos estabelecidos
para sua aplicacdo, sendo mais frequentemente empregada
apds a cirurgia em casos de neoplasias malignas ou
presenca de metastases. O progndstico é reservado quando
a quimioterapia adjuvante é utilizada e desfavoravel na
auséncia de  qualquer intervencdo  terapéutica,
especialmente em casos de metastase (VICENTE;
APPARICIO, 2015). Segundo Klein (2007) os 6rgéos mais
metastaticos sdo os linfonodos abdominais, podendo
ocorrer também no figado, omento, pancreas e sistema
nervoso central (FERNANDEZ et al., 2001). Os dados de
sobrevida sdo escassos, sendo o prognostico favoravel
quando ha a resseccdo completa do tumor e desfavoravel
quando ha evidéncia de metastase (NOVOTNY et al.,
2011; ANTONOQV et al., 2014). Foi relatado tempo de
sobrevida de 4 anos ap6s a cirurgia (PODESTA,
CAQUIAS, 2015).

Embora as pesquisas sobre neoplasias caninas
tenham avangado, ainda ha uma lacuna significativa quanto

a prevaléncia, evolucdo clinica e implicacdes diagnosticas
dos carcinomas papilares ovarianos em cadelas. Este
estudo objetiva descrever e caracterizar um caso clinico de
carcinoma papilar em uma cadela, enfatizando os aspectos
clinicos, patoldgicos e diagnosticos, além de discutir suas
possiveis implicacdes para 0 manejo clinico.

MATERIAL E METODOS

Em dezembro de 2023, uma cadela da raca Lhasa
Apso, com 9 anos de idade e pesando 6,8 kg, ndo castrada,
foi conduzida ao Hospital Veterinario da Universidade
Brasil (HV-UB) localizado no campus de Descalvado-SP,
apresentando dispneia e fadiga. No més anterior, recebeu
tratamento em outro servigco veterinario, onde foram
realizados exames de radiografia toracica, ultrassonografia
abdominal, andlise sanguineas - hemograma e
bioquimicos, ecocardiograma e eletrocardiograma,
culminando no diagndstico de efusdo pleural. Apesar da
drenagem do liquido e do tratamento com furosemida
(dose do tratamento prévio nao informada), ndo houve
melhora significativa em seu estado clinico, resultando no
encaminhamento para o HV-UB.

Na anamnese, tutora relatou a presenca de
ectoparasitas na cadela. Durante o exame fisico, foi notado
abaulamento abdominal, porém sem sensibilidade a
palpacdo. Os demais pardmetros clinicos mostraram-se
dentro dos valores de referéncia. Mucosas normocoradas,
tempo de preenchimento capilar (TPC) em 2 segundos,
linfonodos normopalpaveis, temperatura retal 38,8°C,
ausculta pulmonar limpa, frequéncia respiratoria 24
movimentos por minuto (mpm) e cardiaca 120 batimentos
por minuto (bpm) e adequado estado de hidratag&o.

Foram solicitados novos exames de sangue —
hemograma e  bioquimicos [creatinina, alanina
aminotransferase (ALT), proteinas totais, albumina e
globulinas], ultrassonografia abdominal e radiografia
tordcica. No hemograma, observou-se discreta leucopenia
(5.400 células/mm3) por linfopenia (594 células/mms3). O
perfil bioquimico apresentou como alteracdo discreta
hipoalbuminemia (2,5 g/dL).

Durante a ultrassonografia abdominal, notou-se
quantidade moderada de liquido livre hipoecdico
heterogéneo, caracterizado pela presenga intensa de
sedimentos em suspensdo. Em topografia de ovarios, foram
visibilizadas grandes estruturas ovaladas, heterogéneas e
de superficie irregular, mostrando-se moderadamente
vascularizadas ao Doppler colorido, uma delas medindo
aproximadamente 4,54 cm (cranio-caudal) x 2,3 cm
(ventro-dorsal), contendo diversas pequenas estruturas
circulares com contetdo liquido anecdico homogéneo
entremeadas, sugerindo neoplasia ovariana bilateral
(Figura 1). Além desses achados, a ultrassonografia
também revelou congestdo hepéatica e esplenomegalia
hiperplasica. No exame radiogréafico toracico, realizado em
trés projecdes, sendo latero-lateral direita (LLD), latero-
lateral esquerda (LLE) e ventrodorsal (VD), constatou-se
efusdo pleural e cardiomegalia (Figura 2). Diante desses
achados, realizou-se T-FAST (Focused Assessment with
Sonography in Trauma), que confirmou a presenca de
liquido, mas em discreta quantidade, o que impossibilitou
a coleta.
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Figura 1 - Exame ultrassonografico realizado em paciente com carcinoma ovariano papilar. A- Em topografia de ovario,
visibilizada grande estrutura ovalada, heterogénea, de superficie irregular, com diversas estruturas circulares pequenas com
conteldo liquido anecdico homogéneo, mostrando-se moderadamente vascularizada ao Doppler colorido. B- Estrutura medindo

aproximadamente 4,54 cm (cr-cd) x 2,3 cm (v-d).

Fonte: Departamento de Diagnoéstico por Imagem — Hospital Veterinério da Universidade Brasil campus Descalvado-SP.

Figura 2 - Radiografia toracica em posicao latero-lateral direita (LLD) demonstrando fissuras interlobares, indicando a

presenca de efusdo pleural (indicado pela seta preta).

Fonte: Departamento de Diagndstico por Imagem — Hospital Veterinario da Universidade Brasil campus Descalvado-SP.

Com base no historico de ixodidiose, foi realizado
teste rapido SNAP (Alere) para erliquiose, que resultou
positivo para a patologia. Além disso, foi realizada
abdominocentese para drenagem e analise do liquido
abdominal, o qual apresentou  caracteristica
serossanguinolenta. Para a realizacéo da abdominocentese,
foi administrado medicacgdo pré-anestésica (MPA) visando
maior conforto do paciente, utilizando metadona (0,2
mg/kg) e acepromazina 0,2% (0,015 mg/kg) por via
intramuscular. A andlise microscopica do liquido livre
revelou intensa celularidade epitelial, organizada em
grupos densos, com vacuolizagdo citoplasmética, leve
basofilia e cromatina condensada, sugerindo efuséo
neoplasica ou neoplasia epitelial.

A paciente foi submetida ao procedimento
cirdrgico de ovariohisterectomia (OH) (Figura 3), e toda a
peca cirlrgica, incluindo ovarios e Utero, foi encaminhada

para exame histopatolégico. Macroscopicamente ambos os
ovarios apresentaram superficie irregular, formato
arredondado, friavel, vascularizado, contendo diversas
pequenas estruturas circulares com contetdo liquido. Em
contraste, o Utero ndo apresentou alteracdes e estava dentro
dos padrfes da normalidade. No entanto outras estruturas
presentes na cavidade abdominal, como estdmago,
intestino, omento e bexiga, apresentaram pequenos cistos
podendo indicar metastase (Figura 4), contudo, ndo foram
coletadas amostras desses o6rgdos para analise
histopatoldgica devido ao ndo consentimento do tutor. O
protocolo anestésico iniciou-se com a MPA, sendo
aplicado metadona (0,2 mg/kg) por via intramuscular,
inducéo com propofol (4 mg/kg) e cetamina (1 mg/kg) por
via intravenosa, isoflurano para manutencdo do plano
anestésico e medicacfes pos-operatério imediato, como a
dipirona (25 mg/kg), cloridrato de tramadol (4 mg/kg),
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monitoracdo dos parametros, como frequéncia cardiaca e
respiratoria, temperatura, saturacdo de oxigénio, pressao
arterial sistolica e plano anestésico da paciente.

meloxicam 0,2 % (0,1 mg/kg) e enrofloxacino 2,5% (7,5
mg/kg) por via subcutanea, também foram administradas.
Durante todo o procedimento cirlrgico foi feito

Figura 3 - Aspecto macroscopico transcirdrgico de massa bilateral em ovérios, com formato arredondado, de superficie
irregular, friavel, vascularizado, contendo diversas pequenas estruturas circulares com contedido liquido. As dimensdes uterinas
apresentaram-se normais. (Seta preta: ovario esquerdo; Seta branca: ovério direito; Seta preta tracejada: corno uterino esquerdo;

Seta branca tracejada: corno uterino direito).

Fonte: Departamento de Cirurgia de Pequenos Animais — Hospital Veterinario da Universidade Brasil campus Descalvado-SP.

Figura 4 - Pequenos pontos cisticos, arredondados e irregulares presentes no jejuno (indicado pela seta preta), podendo

representar metastase.

Fonte: Departamento de Cirurgia de Pequenos Animais — Hospital Veterinario da Universidade Brasil campus Descalvado-SP.

O laudo do exame histopatoldgico, referente a
pega cirdrgica, resultou em carcinoma ovariano papilar. Na
analise microscopica, ambos 0s 0Ovarios mostraram
proliferacdo  neoplésica, parcialmente encapsulada,
caracterizadas por células epiteliais arranjadas em tabulos
e papilas sustentadas por um estroma conjuntivo delicado,
formando cavitacdo cistica, além de exibir citoplasma
eosinofilico, nicleo oval com cromatina grosseira e
nucléolo evidente, moderada anisocitose e anisocariose.

Apds o procedimento cirlrgico de OH, a paciente
recebeu alta com a seguinte prescricdo pos-operatoria:
meloxicam (0,08 mg/kg, a cada 24 horas, durante 3 dias),
dipirona (25 mg/kg, a cada 12 horas, durante 3 dias) e
enrofloxacino (7,5 mg/kg, a cada 12 horas, durante 4 dias).
A administragdo de doxiciclina, para o tratamento da
erliquiose, na dose de 7,5 mg/kg, a cada 12 horas, durante
28 dias, iniciou-se apos o término da antibioticoterapia pos-
operatorio.
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Apds 18 dias, o animal retornou ao Hospital
Veterinario para reavaliacdo clinica, hematolégica e
ultrassonogréafica, além de iniciar o protocolo
quimioterapico. O exame de hemograma mostrou-se
dentro dos padrBes de normalidade e a ultrassoografia
abdominal ndo evidenciou alteracdes, tampouco acimulo
de liquido livre abdominal. O protocolo quimioterapico
sugerido foi a utilizacdo de carboplatina ou doxorrubicina
a cada 21 dias. No entanto, a tutora optou por nao realizar
a quimioterapia adjuvante.

Em agosto de 2024, apds 7 meses do diagndstico,
a paciente retornou ao Hospital Veterinario com a queixa
de abdome distendido e dispneia. O exame fisico revelou
alteracBes condizentes com a queixa, apresentando
frequéncia cardiaca 216 bpm, taquipneia, mucosa oral
hipocorada, ausculta pulmonar abafada e distenséo
abdominal.

Foi realizado A-FAST e T-FAST, os quais
revelaram a presenca de liquido livre abdominal, efuséo
pleural e pericéardica, resultando em tamponamento
cardiaco. Foi administrado metadona (0,2 mg/kg) por via

intramuscular e inducdo com propofol (4 mg/kg) por via
intravenosa para a realizacdo da toracocentese e
pericardiocentese. Apds a drenagem de, aproximadamente,
150 mL de efuséo pericardica e pleural, estabilizacdo do
paciente, foram solicitados perfil hematologico e
bioquimico (creatinina, ureia, ALT, fosfatase alcalina,
albumina, proteinas totais, globulinas e glicemia), além de
radiografia toracica e analise de liquidos cavitarios. Os
exames de sangue revelaram leve trombocitopenia
(181.000 células/mm?), discreto aumento na enzima
fosfatase alcalina (204 U/L) e hipoalbuminemia (2,5 g/dL).
A radiografia toracica confirmou efusdo pericardica e
pleural (Figura 5). A anélise dos liquidos pericardico e
pleural indicou conteddo com intensa celularidade,
eritrocitario, com  macréfagos moderados, ndo
apresentando fagocitose ativa, moderados aglomerados
epiteliais  densos, pleomdrficos, com  anisocitose,
anisocariose e basofilia marcante, além de pequenos
linfécitos e neutrofilos segmentados. Esses achados foram
sugestivos de efusdo neoplasica de origem epitelial.

Figura 5 - Radiografia toracica em posi¢do LLD e VD demonstrando fissura interlobar (indicado pela seta preta) e silhueta

cardiaca globosa (indicado pela seta branca), respectivamente.

Fonte: Departamento de Diagndstico por Imagem — Hospital Veterinario da Universidade Brasil campus Descalvado-SP.

Apbs a drenagem do liquido toracico, a paciente
apresentou melhora imediata no quadro clinico e nos
pardmetros, com normalizacdo da frequéncia cardiaca (108
bpm) e frequéncia respiratoria (24 mpm). A paciente
recebeu alta com prescri¢do de dipirona (25 mg/kg, a cada
12 horas, durante 3 dias) e cloridrato de tramadol (4 mg/kg,
a cada 12 horas, durante 3 dias), sendo agendada
reavaliacdo mensal.

Apds dois meses, em outubro de 2024, a paciente
retornou para reavaliacdo ultrassonografica, e foi
observada auséncia de liquido livre em cavidade
abdominal e torécica. O tutor foi entdo orientado a realizar
acompanhamento ultrassonografico e cardiol6gico a cada
3 meses.

Até o presente momento a paciente encontra-se
bem e estével, totalizando 467 dias de sobrevida.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O presente relato descreve a ocorréncia de
carcinoma papilar ovariano em uma cadela da raca Lhasa
Apso, com nove anos de idade. A idade da paciente esta de
acordo com a faixa etaria geralmente associada a tumores
ovarianos — cadelas de meia idade a idosas (SFORNA et
al., 2003). No entanto, a raga da cadela difere das racas
mais frequentemente citadas na literatura, como Boxer,
Buldogue Inglés e Yorkshire Terrier (SFORNA et al.,
2003; FARIA et al., 2019; GOMES, 2021). Este dado
reforca a necessidade de considerar o carcinoma papilar
como diagndstico diferencial em cadelas de ragas distintas,
especialmente diante de sinais clinicos compativeis e
achados ultrassonogréficos sugestivos.

Os achados ultrassonograficos observados no
presente caso sdo tipicos de neoplasias ovarianas,
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corroborando com as descri¢6es de Carvalho (2014). O uso
do Doppler colorido para avaliacdo da vascularizacdo se
mostrou uma ferramenta valiosa para planejamento
cirtrgico, com intuito de reduzir os riscos de hemorragia.
Tais achados enfatizam a importancia do exame
ultrassonografico na abordagem diagnostica inicial de
massas ovarianas em cadelas, proporcionando o manejo
adequado do caso.

Apesar de relatos prévios apontarem associacdo
entre neoplasias ovarianas e piometra, como no caso de um
adenocarcinoma papilar bilateral em uma cadela Séao
Bernardo (ASHWANI et al., 2016) e um disgerminoma
ovariano (PODESTA; CAQUIAS, 2020), o presente caso
ndo evidenciou afeccdo uterina concomitante. Esse fato
destaca a heterogeneidade das manifestagBes clinicas
associadas a tumores ovarianos e reforga a importancia de
uma abordagem diagnostica individualizada, considerando
as possiveis variacdes na fisiopatologia e nas comorbidades
associadas.

Os exames laboratoriais da paciente apresentaram
alteracOes discretas em parametros biogquimicos, como
albumina e ALT. Esses achados, embora relevantes, séo
inespecificos, alinhando-se & literatura que aponta
limitacBes nos exames laboratoriais para o diagndstico de
neoplasias ovarianas. Araujo et al. (2022) relatam casos em
que os pardmetros laboratoriais estavam dentro da
normalidade, enquanto Gomes (2021) identificou
alteracBes hematoldgicas, como policitemia e leucocitose.
Isso evidencia a necessidade de explorar biomarcadores
mais especificos que possam auxiliar na identificacéo
precoce e no monitoramento dessas neoplasias em cadelas.

Em relagdo ao acometimento ovariano, a
literatura destaca que o ovario esquerdo é o mais
frequentemente afetado em casos de carcinoma ovariano
(ARAUJO et al., 2022). No entanto, também sio descritos
casos de neoplasias bilaterais, frequentemente associadas a
formacdes cisticas e nodulagdes envolvendo o peritbnio e
outros orgéos abdominais (GOMES, 2021). O presente
caso corrobora 0s achados descritos na literatura, porém
revelou uma particularidade clinica: a presenga de efuséo
pericardica. Enquanto a efusdo pleural ja foi relatada em
outros casos, inclusive associada ao tratamento
quimioterapico com carboplatina (GOMES, 2021), ndo
foram encontrados trabalhos anteriores relacionando a
neoplasia ovariana a efusdo pericardica. Sendo assim, pela
analise do liquido presente no pericéardio, que apresentou
caracteristicas sugestivas de neoplasia de origem epitelial,
pode-se inferir que a neoplasia primaria pode ter
contribuido para o acimulo deste liquido também em saco
pericardico, visto que, apds o tratamento cirtrgico (OH), o
animal  apresentou melhora do quadro clinico
anteriormente relatado. Entretanto, & fundamental o
acompanhamento da paciente devido a possiveis recidivas
em relagdo ao acimulo de liquidos. Além disso, vale
ressaltar a importancia da avaliagdo imuno-histoquimica
dos liquidos, a fim de distinguir células neoplésicas e
células mesoteliais (KITA et al., 2022).

Por fim, este caso destaca a importancia do
diagndstico precoce e da abordagem multidisciplinar no
manejo de neoplasias ovarianas em cadelas. Os achados
ultrassonograficos, aliados a histopatologia, s&o
ferramentas essenciais para a confirmacdo diagnostica.
Adicionalmente, a inclusdo de diferentes racas no escopo

de estudos futuros pode ampliar o conhecimento sobre a
prevaléncia, fatores predisponentes e manifestacdes
clinicas do carcinoma papilar ovariano, contribuindo para
avancos na pratica clinica veterinaria.

CONCLUSOES

A compreensdo das manifestagdes clinicas e dos
achados associados aos tumores ovarianos é essencial para
direcionar os métodos diagndsticos e 0 manejo terapéutico
mais eficaz. Como esses tumores frequentemente séo
assintomaticos ou apresentam sinais inespecificos,
ferramentas de imagem, como ultrassonografia com
Doppler, tornam-se indispensaveis para a identificacdo
precoce. Além disso, procedimentos cirdrgicos, como a
laparotomia exploratéria e a ovariohisterectomia,
continuam sendo o padr@o ouro no tratamento e na
confirmacdo  diagndstica por meio da analise
histopatoldgica. O presente relato contribui para a literatura
ao descrever as manifestacBes clinicas, os achados
ultrassonograficos, radiograficos e histopatologicos de um
carcinoma papilar ovariano em uma cadela da raca Lhasa
Apso, enfatizando aspectos pouco documentados, como a
auséncia de afec¢Bes uterinas concomitantes e a presenga
de efusédo pericardica. Esses dados ndo apenas ampliam o
conhecimento sobre essa neoplasia especifica, mas
também fornecem base valiosa para o diagndstico e manejo
de casos semelhantes na pratica veterinaria. Estudos
futuros poderdo explorar marcadores diagnésticos mais
especificos e a relacdo de fatores predisponentes em
diferentes racas e idades, contribuindo ainda mais para o
avango no entendimento e tratamento dessas neoplasias.
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