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Muitos sdo os problemas que as neoplasias pulmonares tém desper-
tado entre os investigadores, destacando-se os referentes a etiologia,
histogénese, classificagdo, nomenclatura e frequéncia.

Relativamente a etiologia, ligada que esta a propria esséncia do
cancer em geral, pouco ou praticamente nada se conhece, discutindo-se,
entretanto, se inlmeras causas nao seriam as responsaveis pelo apare-
cimento do carcinoma pulmonar. Dentre as multiplas causas que tém
sido responsabilizadas como determinantes ou pelo menos coadjuvantes
na génese destas neoplasias, destaca-se, em patologia humana, o fumo,
segundo Muatter (1939) e Doll (1953), entre outros.

A éste problema se prende o do aumento da incidéncia dos carci-
nomas primitivos, largamente debatidos em medicina humana, sendo
grande o numero de autores que acredita haver aumento de incidéncia,
entre 0s quais cita-se Fruhling & Horrenberger (1952), Weber &
Nolr (1952) e Henschen (Cit. Monlux — 1952).

Héa, entretanto, pesquisadores que pensam ser apenas aparente o
aumento de frequéncia do carcinoma primitivo do pulmdo, como por
exemplo Rigdon & Kirciioff (1951).

Também em patologia veterinaria tem esta questdo levantado al-
gumas controvérsias, sendo Nieberle & Cohrs (1949) de opinido que
os carcinomas pulmonares primitivos no cdo, tém aumentado de inci-
déncia nos ultimos anos, enquanto que outros como Joest (1929), Jack-
son (1936), Leinati (1948), Gianini (1948), Monari e col. (1949) e
Multigan (1949) afirmam nédo sé ndo haver maior incidéncia, como
também julgam ser uma neoplasia rara.

Diante das controvérsias existentes, a fim de colaborar para a so-
lucdo de tdo importante problema, resolvemos colecionar os casos des-
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critos na literatura e também estudar os carcinomas primitivos e se-
cundérios arquivados no Departamento de Anatomia Patolégica da Fa-
culdade de Medicina Veterinaria.

Por outro lado, baseados nas observacbes aqui apresentadas, s&o
abordados sucintamente, além da frequéncia, os problemas relativos a
histogénese, nomenclatura e classificagdo dos carcinomas primitivos do

pulmao.

MATERIAL E METODOS

No curso dos trabalhos de rotina, foram necropsiados 1.200 caes,
até o ano de 1953 inclusive, que estdo registrados nos arquivos déste
Departamento. Estes animais, de varias procedéncias, de ambos os
sexos, das mais variadas racas, predominando, entretanto, os cédes sem
raca definida, eram de idade variando de 1 dia a 18 anos. Deve acres-
centar-se que uma parte déstes animais foi sacrificada ou por ser por-
tadora de moléstias incuraveis ou para demonstracdo de técnica de
necroscopia.

Durante estas necroscopias foram coletados 32 carcinomas do pul-
mao, que depois de fixados em formol neutro a 10%, foram incluidos
em parafina e corados pela hematoxilina-eosina. Além disso, sempre
gue se tornou necesséario para elucidacdo de diagndstico, foram feitas
coloracbes eletivas pelos métodos de van Gieson, Mallory, Foot-Wilder,
Bielschowsky e orceina &acida.

Por outro lado, foram colhidos da literatura possivel de ser com-
pulsada, todos os demais dados que se fizeram necesséarios, para as ve-
rificacBes de freqiéncia dos tumores primitivos do pulméao, nos animais.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Incidéncia — Em minuciosa pesquisa bibliografica, foi possivel ve-
rificar que até o presente foram descritos 156 casos de tumores pulmo-
nares primarios, nos animais domeésticos, os quais se acham distribui-
dos por espécie, na tabela L

Os dados fornecidos pela tabela I mostram que os tumores pulmo-
nares, em geral, sdo raros nos animais. Deve salientar-se que os dados
relativos aos tumores dos ovinos devem ser tomados com precaucéo,
uma vez que alguns dos tumores aqui incluidos referem-se provavel-
mente a adenomatose pulmonar dos ovinos, descrita por Johne (1891),
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Tabela | — Relagdo dos tumores
pulmonares nos animais domeésticos.

Animais Ng de casos
71
Gatos  ..ceceviieieieieen 8
EqUinos .....ccceeeeniennnnn. 33
Bovinos ...l 32
OVINOS  coeeevieiieieennne. 12
Total ..ccceenenenen.s. 156

Cowdry & Marsh (1927), a qual tem sido interpretada como um pro-
cesso reativo e ndo tumoral. Entretanto, Cuba Caparé (1954) veri-
ficou em algumas destas lesGes, uma transformacédo carcinomatosa com
metastase nos ganglios linfaticos regionais. Estes fatos tornam extre-
mamente dificil, pois, uma analise da literatura, com relagdo aos tumo-
res pulmonares déstes animais.

Nota-se ainda do exame dessa tabela, que sdo os cdes os mais fre-
quentemente afetados pelos tumores, e que até a presente data ndo fo-
ram descritos blastomas em pulmao de suinos.

A maior freqiéncia nos caes pode ser explicada por ser éste animal
sujeito a constantes inalacdes irritativas pelo seu “habitat” citadino, o
que encontraria paralelo em relagdo a patologia humana.

Por outro lado, a auséncia déstes tumores em suinos tem sua ex-
plicacdo em seu curto periodo de vida, por serem abatidos com pouca
idade (antes de 2 anos, em geral).

No que diz respeito exclusivamente aos carcinomas primitivos nos

animais, a tabela Il resume os dados encontrados na pesquisa biblio-
grafica.
Do confronto das tabelas | ell, verifica-se que os carcinomas sédo

muito mais frequentes que os demais tumores em todos 0s animais, po-
rém, no cdo praticamente todos os tumores observados sdo carcinomas,
com exceg¢do de um condroma observado por Nocard (cit. Kitt, 1923)
e um histiocitoma descrito por Ferri & Tausk (1955). O lipoma mal-
tiplo, descrito por Semmer (1889), com tdda probabilidade ndo se tra-
tava de neoformacdo tumoral.
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Tabela Il — Relagdo dos carcino-
mas primitivos do pulm&o, nos ani-
mais domésticos.

Animais N° de casos

69
6
EqQUino  ...ccoiiieeenn, 27

Com referéncia ao aumento de incidéncia dos carcinomas pulmo-

nares primitivos do cdo, a tabela IlIl reune os dados da literatura, gru-
pando-os por espacos de 20 anos.

Tabela 111 — Incidéncia dos carci-
nomas primitivos do pulmao, em cées

Anos N’ de casos
1880-1900 ......ceveeeneenenn. 8
1901-1920 ....ccccvveeeennnn. 11
1921-1940 ......cceeeee..... 26
1941-1955 ......coeenennene. 24
Total .ooveveeennen, 69
Verifica-se, do exame da tabela Ill, que nos ultimos anos tem ha-

vido aumento de incidéncia dos carcinomas primitivos do pulmao nos
cées, 0 que estaria de acoérdo com a observacdo de Nieberle & Cohrs.

Entretanto, segundo alguns autores, éste aumento é apenas o resultado
do incremento da pesquisa nos ultimos anos.

Os dados, ao que parece, sdo até a presente data insuficientes para

permitirem conclusdo definitiva. Esta é, alias, também a opinido de

Monlux.
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Do arquivo déste Departamento foram coletados 32 carcinomas do
pulmé&o, entre primarios e metastaticos, em 1.200 necroscopias, 0s quais
sdo apresentados nas tabelas IV e V, com as respectivas porcentagens
de frequéncia.

Tabela IV — FreqUéncia dos carcinomas primitivos e
metastaticos cm 1.200 necroscopias.

Discriminagao N* de casos Porcentagem
Ca. primitivos ............ 4 0,33
Ca. metastaticos ........ 28 2,33

Total ...ccocevneeennnnnn. 3R2 2,66

Tabela V — Relagéo dos carcinomas primitivos e metastaticos do pulmdo cm caes.

Discriminacéao N* de casos Porcentagem

Ca. primitivo do pulMma0 .......ccccceeeveveveeeveeerrnennnnnns 4 12,50
Ca. metastatico da tiredide ............ccccccevvevrenennnnns 12 37,50
Ca. metastatico da mama .........cccoeeeiiiiiiiiiineennnns 10 21,25
Ca. metastatico do figado .......cccccvevvevevveerveeennnnn. 3 9,37
Ca. metastatico da pele ........ccccceeeeeeeeeeiiiiiinn... 2 6,25
Ca. metastatico do testiculo .........ccccccevvvvveereennnnes 1 312

Total o 32 —

Examinando-se as tabelas IV e V verifica-se que o0s carcinomas
pulmonares primitivos sdo processos raros, enquanto que o0s carcinomas
metastaticos sdo muito mais freqiientes. Estes dados estdo de acordo
com a antiga observacdo de ViRcnow, segundo a qual os 6rgdos que
sdo sede freqUente de metastases, raramente apresentam tumores pri-
mitivos.

Com referéncia aos carcinomas primitivos do pulmédo, Sticker
(1902), em 766 carcinomas de cdo, verificou que éstes constituiam
1,30% dos casos.

Guerrini (1908) cita as estatisticas de Johne & Casper, onde se
verifica 4 e 5%, respectivamente, de porcentagem de incidéncia no
pulméao de cao
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Dobberstein (1937), estudando os carcinomas primitivos, concluiu
que em tbdas as espécies a frequéncia é aproximadamente a mesma.
Para o cdo, a porcentagem encontrada foi de 4,11%.

Os tumores metastaticos do pulmdo, eram provenientes de diferen-

tes tumores de varios 6rgdos e se acham distribuidos segundo sua fre-
guéncia, na tabela VI.

Tabela VI — Frequéncia das metastases pulmonares, em caes.

. N Carcinomas Metéstases no Porcentagem das

Orgéaos

primitivos pulméo metastases
Tiredide .....ooevvveiienenennnnn. 23 12 52,17
Mama .....coviiiiieies 25 10 40,00
[T = Lo [o 8 3 37,50
Pele 18 2 11,11
Testiculo .....c.oeeieiiiinani. 10 1 10,00
Total.ooiiiiiiieeens 84 28 33,33

Pode observar-se do exame da tabela VI, que os carcinomas da ti-
redide sdo o0s que mais vézes dao metastases no pulméo, seguidos de
perto pelos de mama, enquanto que os tumores de pele sdo os que ra-
rissimamente ddo metastases no pulmao.

Nos casos aqui estudados, apenas duas vézes se observou metas-
tase no pulméo, convindo salientar que um dos casos era um mclano-
carcinoma com metastases generalizadas e o outro, um carcinoma plano-
celular corneificado, havendo no pulmao, neste caso, poucos noédulos e
bem circunscritos. E interessante frisar, também, que no cdo os tumo-
res da tiredide e da mama ddo metastases muito mais freqientemente
no pulmédo que em qualquer outro é6rgao; assim, em dois casos, foi ob-
servado metastase de tumor da tiredide somente no géanglio linfatico
mediastinal e trés vézes se verificou metastase de carcinoma da mama
no figado.

Esta observacdo nao concorda com o que se tem verificado em pa-
tologia humana. Segundo Roussy e col. (1950), as metastases dos car-
cinomas da tiredide tém predilecdo pelo tecido ésseo. Os carcinomas
da mama dao metastases primeiramente nos ganglios linfaticos regio-

nais, vindo o pulmé&o e o tecido ésseo em segundo lugar, de acdérdo com
Dietrich (1943).
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Esta diversidade de comportamento em relacdo ao que tem sido
verificado em medicina humana, provavelmente em parte pode ser ex-
plicada pelos recentes estudos de Coman & Long (1951), em relagado
ao “sistema venoso vertebral”’. Estes autores, injetando células tumo-
rais na veia safena externa de coelhos e ratos, iam encontra-las siste-
maticamente no pulméo, entretanto, quando exerciam uma compressao
no abdbébmen dos animais, as células tumorais atingiam a coluna ver-
tebral.

E provavel que a posicdo do animal dificulte o refluxo do sangue
através do “sistema venoso vertebral”.

Nos cées, sendo o pulmédo a sede predileta das metastases, parti-
cularmente em relagdo aos neoplasmas da tire6ide e da mama, como
também do figado, conclui-se que a via hematica é a principal via de
propagacdo désses tumores, tendo sido possivel verificar a invasdo de
vasos sangiineos e a proliferagdo a partir de émbolos tumorais, em

muitos casos.

Quanto a idade, os carcinomas primitivos aparecem em média aos
9-10 anos de idade, tendo sido verificado como limite minimo 14 meses
e maximo 17 anos. E quanto ao sexo, foram descritos 22 casos em

cdes do sexo masculino e 16 em fémeas. Nos demais casos nao foram
relatados éstes dados.

Sabe-se, além disso, que os carcinomas primitivos ocorrem maior
numero de vézes no pulméo direito, tanto em patologia humana como
em veterindria, o que se explica por possuir o pulmao direito maior
area que o esquerdo. Entretanto, na maioria dos casos 0s tumores
eram bilaterais.

Relativamente aos carcinomas metastaticos, somente foram obser-
vadas metadstases no pulmdo, em cdes com mais de 7 anos de idade,
predominando nos animais de 11-12 anos.

Havia forte predominancia em individuos do sexo feminino, n&o
podendo, entretanto, éste fato ser tomado em consideracgdo, pelo nume-
ro grande de fémeas com tumores mamarios, incluidos na relacéo.

Quanto a raca, poucas sao as referéncias e, em geral, os animais
ndo apresentavam raca definida.

L esBes.

Carcinomas primitivos — Os carcinomas primitivos no pulméo de
cdo tém sido descritos como se apresentando macroscopicamente como
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ndédulos Unicos ou mualtiplos ou sob forma de massas tumorais infiltran-
tes, ou ainda, como uma pneumonia carcinomatosa.

Nos casos aqui estudados, éstes aspectos foram observados, sendo
que um déles se apresentava como um foco hepatizado, isto é, uma pneu-
monia carcinomatosa focal.

Quanto ao aspecto histoldgico, um dos tumores se mostrava consti-
tuido predominantemente por células prismaticas, formando um nédulo
bem delimitado do restante do parénquima e mostrando disposicdo que
lembrava a do revestimento brbnquico. Havia, entretanto, zonas de in-
diferenciacdo acentuada constituida por células arredondadas ou fusi-
formes. Neste caso foi verificada metastase no encéfalo.

Nos demais casos encontrados, as células se dispunham na maioria
das vezes sob forma de corddes solidos que se assemelhavam aos brotos
carcinomatosos derivados dos epitélios malpighianos, havendo, entretan-
to, num dos casos, zonas com células prismaticas que revestiam os al-
véolos. Noutro caso observou-se um dos bronquios com metaplasia
epidermoide.

Por éstes aspectos observados, o primeiro dos tumores foi classifi-
cado como um carcinoma prismatico celular e os demais como carcino-
mas epidermoides.

Carcinomas metastaticos — Estes se apresentavam como nddulos
Unicos ou multiplos de tamanhos os mais variados. Porém, em 2 casos
de metastases de carcinoma da tiredide observou-se no pulm&o em um
dos casos u'a massa tumoral tomando todo o lobo diafragmatico. A
grande maioria, entretanto, se mostrava constituida por mdultiplos né6-
dulos semeados por todo o parénquima pulmonar. Eram os ndédulos em
geral bem delimitados, muitos déles fazendo saliéncia hemisférica na
superficie externa e recobertos pela pleura visceral, que muitas vézes
se mostrava discretamente espessada.

Este aspecto macroscépico foi observado em todos os casos de tu-
mores metastaticos, quer seja da tiredide, da mama, do figado ou de
qualquer outro o6rgéo.

O aspecto histologico logicamente era variavel conforme o tipo de
blastoma que deu origem a metastase. Entretanto, de maneira geral
verificou-se que o tumor metastatico se apresentava com as mesmas
caracteristicas que o tumor de origem, mas foi as vézes observado, en-
tretanto, ser mais anaplastico ou mais diferenciado.
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Em 60% dos casos estudados ndo havia diversidade de anaplasia
entre o tumor primitivo e o secundario; em 30% o tumor metastatico
era menos diferenciado e em 10% era maior o grau de anaplasia na
metastase.

Histogénese, nomenclatura e classificacédo.

Por serem questdes interrelacionadas serdo abordadas em conjunto.

As classificagBes existentes tém sido baseadas ou no aspecto mor-
folégico ou na histogénese.

Com relagdo a histogénese, tem-se discutido muito a origem da cé-
lula da parede alveolar, admitindo uns que seja de origem epitelial, dai
0 grande numero de casos de tumores descritos como carcinomas de
células alvcolares, enquanto outros afirmam ser a célula alveolar de
origem mesenquimal.

A observacdo de um histiocitoma no pulméo, por Ferri & Tausk,
parecendo ter origem nas células da parede alveolar, vem favorecer o
ponto de vista de Policard e col. (1944-1947-1950), entre outros. Este
assunto, entretanto, ja foi abordado em trabalho anterior, razédo pela
qual ndo é aqui discutido pormenorizadamente.

De acdrdo com o ponto de vista estabelecido, todos os carcinomas
do pulméao tém origem na arvore brénquica, seja do epitélio de revesti-
mento (carcinomas), seja das glandulas anexas (adenocarcinomas).
Boyd (1946) considera os adenocarcinomas originados quer das glan-
dulas anexas quer do epitélio de revestimento — critério seguido por
muitos autores, classificando os carcinomas em trés grupos: 1) ana-
plastico ou indiferenciado; 2) adenocarcinoma e 3) carcinoma epi-
dermoide.

Monlux 0s classifica em: 1) carcinomas de células prisméticas;
2) carcinomas plano-celulares; 3) carcinomas de células mistas e 4)
carcinomas indiferenciados.

A denominacdo de carcinoma epidermdide parece ser mais adequa-
da, razdo pela qual foi aqui utilizada. Por outro lado, os carcinomas
de células mistas podem perfeitamente ser enquadrados como um sub-
grupo dos carcinomas indiferenciados. Por estas razdes sugere-se a
seguinte classificacao:

epidermoide

. o carcinoma prismatico-cclular
Carcinomas primitivos Ve ul
. = - . uso celular
cio pulmio ........... indiferenciado ln

) logo celular
adenocarcinoma istos
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SUMARIO E CONCLUSOES

Foram estudados, do ponto de vista de incidéncia, os carcinomas
primitivos do pulmao, verificados na literatura, acrescentando-se o0s pri-
marios e metastaticos encontrados em 1.200 necroscopias. Foi obser-
vada uma frequUéncia de 0,33% de carcinomas primitivos e de 2,33%
de metastases no pulméo, em necroscopia.

Apoés discussdo da questdo do aumento de incidéncia désses tumo-
res, discutiu-se a histogénese, nomenclatura e classificacdo, apresentan-
do-se pequenas modificacGes a classificagdo de Monitux.

N&o é possivel concluir-se sébre o aumento de incidéncia em vista
do pequeno numero de observacdes verificadas na literatura e nas ne-
croscopias realizadas neste Departamento.

SUMMARY AND CONCLUSIONS

For the interest of reoccurance, a study of the primary pulmonary
carcinomas of the dog was made as found in literature, adding the
primary and metastatic carcinomas found in 1,200 dog necroscopies.
A frequency of 0.33% primary carcinomas and 2.33% metastic car-
cinomas observed in the dog lung was found.

After discussion of the increasing reoccurance problem of these
tumors, the histogenesis, nomenclature and classification were discussed
bringing up small changes to the Monlux’s classification.

It is not possible to come to a conclusion about the increase problem
of incidents because of the small number observed in literature and in
the necroscopy realized in this Department.

BIBLIOGRAFIA

Boyd, W. — 1946 — Compéndio de Patologia Geral e de Anatomia Patolégica
:406-14. Rio. Guanabara

Coman, D. R. & Long, P. — 1951 — The role of the vertebral venous system in
the metastasis of canccr to the spinal column. Experiments with tumor cell
suspensions in rats and rabbits. Cancer, 4(3) :6.10-8

Cuba Caparaso, A. — 1954 — Adenomatose pulmonar do carneiro. Comunicado a
Sociedade Paulista de Patologia em 9-11-54. S&o Paulo

Cowdry, E. V. & Marsh, H. — 1927 — Comparative pathology of South African
Jagziekte and Montana progressive pneumonia of Sheep. Jour. Exp. Med.,
45:571-8



A. G. Ferri — Carcinomas pulmonares em caes 409

Dietrich, A. — 1943 — Patologia General y Anatomia Patologica, 11:89-91. Bar-
celona, Francisco Seix

Dobberstein, J. — 1937 — Cit. Monlux

Doli., R. — 1953 — Bronchial carcinoma: incidence and etiology. Brit. Med.
Jour. September :585-90

Ferri, A. G. & Tausk, E. — 1955 — Primary pulmonary carcinomas of the dog.
Jour. Comp. Path., 65(2) :159-67

Frihling, L. & Horrenbercer, D. — 1952 — De l'augmentation actuelle de la
frequence des cancers daprés la statistique necropsique. Bull. Ass. Fr.
Cancer, 39(1) :17-30

Gianini, G. — 1948 — Sui carcinomi bronco-polmonari negli animali domestici.
Rev. Anat. Pat. e Oncol., 1(3) :1-15

Guerrini, G. — 1908 — | neoplasmi negli animali. Pathologica, 1(7) :156-9

Henschkn, F. — cit. Monlux

Jackson, C. — 1936 — The incidence and pathology of tumours of domesticated

animals in South Africa. Onderstep Jour., 6:126-30

Joest, E. — 1929 — Handbuch der speziellen pathologischen Anatomie der Hau-
stiere. 4:808-13. Berlin, Richard Schvetz

Johne — 1891 — cit. Monlux

Kitt, T. — 1923 — Lehrbuch der pathologischen Anatomie der Haustiere, 2:708-15,
5.° Auf., Stuttgart, Ferdinand Enke

Leinati, L. — 1948 — Anatomia Patologica degli animali domestici. :370-l, 2* ed.
Milano. Ambrosiana

MoNARr, D. — Montroni, L. & Marcato, A. — 1949 — Anatomia Patologica degli
Animali domestici. :197-8. Bologna, Ricardo Pateon

Monlux, W. S. — 1952 — Primary pulmonary neoplasms in domestic animals.
Monography published by South-Western, Texas, A. e M. College

Muller, F. H. — 1939 — cit. Doll

Mulligan, R. H. — 1949 — Neoplasms of the dog: 4. Baltimore, Williams *
Wilkins Co.
Nieberte, K. & Conrs, P. — 1949 — Lehrbuch der speziellen pathologischen

Anatomia der Haustiere: 170-3. 3® Auf., Jena, Gustav Fischer

Policard, A. — 1947 — Les alignements cellulares dans le poumon. Le probléme
de la distinction de deux nature bronchique ou alvéolaire. Bull. Histol.

Appl., 24:127-31

Policard, A. — 1950 — Sur quelques points du processus de phagocytose par la
cellule alveolaire du poumon. Bull. Histol. Appl., 27(3):1-15

Policard, A. & Matler, F. — 1944 — Sur le development prénatal du poumon
et ses facteurs morphogénétiques. Bull. Hist. Appl., 21(1) :67-80



410 Rev. Fac. Med. Vet. S. Paulo — Vol. 5, fase. 3, 1955

Rigdon, R. H. & Kirchoff, H. — 1951 — Frequency of pulmonary cancer in all
malignancies, studied at autopsy. South Med. J., 44:506-12

Roussy, G. — Leroux, R. & Oberling, C. — 1950 — Précis d’Anatomie Patho-
logique. :1195-221, 3.° éd. Paris, Masson et Cie.

Semmer, E. — 1889 — cit. Monlux

Sticker, A. — 1902 — Weber den Kubs der Thiere. Arch. f. Tclin. chir., 65:616-
96; 1023-87

Virchow, R. L. — cit. Frissel, L. F. & Kuox, L. C. — 1937 — Primary carcinoma
of the lung. A. J. Cancer, 30(2) :219-88

Weber, K. & Noll, G. — 1952 — Uber die Zunahme des Bronchial-carcinoms in
Sektions material des Frankfurter Pathologischen Instituts won 1932 bis
1951. Zschr. Krebsforsch, 58(3) :364-73



