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RESUMO 

As alterações no hemograma estão direta ou indiretamente 
relacionadas com câncer e são pouco descritas em cadelas 
com neoplasia mamária. O objetivo deste estudo foi 
analisar as alterações hematológicas em 161 cadelas 
portadoras de neoplasia mamária e correlacionar à 
progressão da doença. As principais alterações 
hematológicas encontradas foram anemia normocítica e 

normocrômica e leucocitose neutrofílica, sendo ambas 
mais frequentes em cadelas em estádio avançado (III, IV 
ou V) da doença.  Conclui-se que as alterações 
laboratoriais de anemia e leucocitose verificadas em 
cadelas com neoplasia mamária estão correlacionadas 
positivamente com o estádio avançado da doença. 

 
PALAVRAS-CHAVE: anemia; estadiamento; leucocitose. 
 

COMPLETE BLOOD COUNT CHANGES IN BITCHES WITH MAMARY TUMOR 
 

ABSTRACT 

Complete blood cell (CBC) changes are directly or 
indirectly related to cancer and have not been reported in 
bitches with mammary tumors. The aim of this study was 
to evaluate CBC changes in 161 bitches with mammary 
tumors, and to correlate them with disease progression. 

Normocytic and normochromic anemia and neutrophilic 
leukocytosis were observed and correlated with disease 
stages III, IV and V. In conclusion, anemia and 
leukocytosis may be correlated with advanced stages of 
mammary tumors in bitches. 

 
KEYWORDS: anemia; leukocytosis; staging 
 

INTRODUÇÃO 
 

As neoplasias em cães e gatos têm 
aumentado substancialmente nos últimos anos, 
assumindo grande importância clínica e 
epidemiológica.  A maior longevidade desses 
animais proporcionada por fatores como melhora 
na nutrição, cuidados na prevenção e o avanço no 
tratamento de doenças justificam o aumento da 

incidência de neoplasias em animais de companhia 
(1). Dentre os tumores espontâneos mais comuns 
em cães está a neoplasia mamária (2). 

O papel dos hormônios sexuais no 
desenvolvimento dos tumores de mama em cadelas 
é suportado pela alta incidência em cadelas não 
castradas ou quando a ovariohisterectomia (OH) é 
efetuada após o 2° ciclo estral (3, 4). 
Clinicamente, observam-se um ou mais tumores 
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palpáveis nas mamas, geralmente sem histórico de 
alterações sistêmicas como apatia, inapetência, 
febre e êmese (5).  

Alterações hematológicas como anemia e 
trombocitopenia são relatadas em pacientes com 
câncer e, embora essas alterações sejam descritas 
na literatura veterinária, a incidência, prevalência 
e seu significado clínico nos animais com 
neoplasia são pobremente relatados (6). Anemia e 
coagulopatias são causas de morbidade e 
mortalidade em seres humanos com câncer, com 
impacto negativo sobre a progressão da doença e a 
terapia antineoplásica. Dentre os seres humanos 
portadores de neoplasias em grau avançado, 50 a 
70% apresentam anemia (7). Quanto ao 
leucograma, a leucocitose é alteração importante 
em pacientes com neoplasia e ocorre devido à 
complexa interação entre as células neoplásicas 
com o sistema imunológico e com a inflamação 
peritumoral. A leucocitose neutrofílica está 
fortemente associada ao pior prognóstico e 
mortalidade em seres humanos com neoplasia, 
sobretudo naqueles em tratamento quimioterápico 
(8). No entanto, a literatura referente às alterações 
hematológicas em cães com neoplasia mamária é 
escassa e não há estudos que relacionem essas 
alterações com a apresentação clínica e avanço da 
doença. 

O objetivo deste trabalho foi verificar a 
presença de alterações no hemograma de cadelas 
com neoplasia mamária, correlacionando-as com o 
estadiamento da doença.  

 
MATERIAL E MÉTODOS 

 
Foram incluídas no estudo 161 cadelas, de 

diferentes raças e idades, atendidas no Hospital 
Veterinário da Universidade Federal do Paraná 
(HV-UFPR) ou na Unidade Hospitalar para 
Animais de Companhia da Pontifícia Universidade 
Católica do Paraná (UHAC-PUCPR), entre os anos 
de 2009 e 2012, por apresentarem neoplasia 
mamária. Foram excluídas do estudo cadelas que 
apresentaram doença concomitante à neoplasia, 
pacientes submetidas a tratamento medicamentoso 
em prazo inferior a 30 dias ou animais vacinados 
em prazo inferior a quatro meses da data da 
consulta. 

Durante a primeira consulta clínica das 
pacientes, foi colhido sangue para realização de 
hemograma por meio da venopunção da jugular 
externa. As amostras de sangue foram 
acondicionadas em tubos com anticoagulante 

ácido etilenodiaminotetracético (EDTA) e as 
análises hematológicas foram realizadas no 
Laboratório de Patologia Clínica Veterinária da 
Universidade Federal do Paraná. As contagens de 
eritrócitos, leucócitos e a determinação da 
concentração de hemoglobina foram realizadas no 
equipamento Mindray® modelo BC 2800 VET. O 
volume globular (hematócrito) foi realizado pela 
técnica do microhematócrito. O volume globular 
médio (VGM) e a concentração de hemoglobina 
média (CHGM) foram obtidos pelas fórmulas de 
Wintrobe (9). Nas extensões sanguíneas coradas 
com panótico rápido foram realizadas a contagem 
diferencial de leucócitos, as avaliações 
morfológicas dos eritrócitos e leucócitos e a 
estimativa do número de policromatófilos 
(policromasia). 

Os valores utilizados como referência para 
caracterizar a anemia foram os descritos por 
Feldman et al. (10). O grau de anemia foi 
classificado pelo valor do hematócrito (Ht), em 
que percentuais entre 30 e 37% indicaram anemia 
leve, entre 20 e 29% anemia moderada, entre 13 e 
19% anemia severa e abaixo de 13% anemia muito 
severa. A presença de policromatófilos 
(policromasia) nas lâminas de esfregaço sanguíneo 
foi utilizada para classificar a anemia como 
regenerativa ou não regenerativa, considerando-se 
anemia não regenerativa quando o grau de 
policromasia foi 0 (nenhum), ou  raro +1 (11). Os 
índices hematimétricos de VGM e CHGM foram 
utilizados para classificar a anemia em 
normocítica e normocrômica. Para pesquisa de 
metástase e avaliação de doenças concomitantes à 
neoplasia mamária, as pacientes foram submetidas 
à radiografia torácica, em três exposições, 
radiografia de membros em casos de edema ou 
alterações oesteoarticulares e ultrassonografia 
abdominal exploratória.  Em todas as pacientes o 
tecido mamário e os linfonodos regionais foram 
removidos cirurgicamente e submetidos à 
avaliação histopatológica segundo os critérios da 
Organização Mundial da Saúde (OMS) (12). Na 
presença de nódulos múltiplos foi considerado o 
de maior malignidade. O estadiamento das 
pacientes seguiu a classificação TNM (tumor, 
linfonodo e metástase), proposto pela OMS (tabela 
1).  

As alterações hematológicas foram 
correlacionadas com o estadiamento da neoplasia 
através da aplicação do Teste Exato de Fisher, com 
significância de P<0,05.  
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Tabela 1 – Classificação do estadiamento clínico das neoplasias mamárias das cadelas estudadas 

Estadiamento Apresentação Tumoral 
I T1, N0, M0 T1: tumor < 3 cm ø 
II T2, N0, M0 T2: tumor entre 3 e 5 cm ø 
III T3, N0, M0 T3: tumor > 5 cm ø 
IV Qualquer T, N1, M0 N1: Linfonodo regional com envolvimento neoplásico 
V Qualquer T, Qualquer N, M1 M1: presença de metástases à distância 
T= tumor/N= linfonodo regional /M= metástase 
 
 

RESULTADOS 
 

A idade média das cadelas incluídas no 
estudo foi de 10,1 anos (5 a 17). Os animais de 
pequeno porte (até 10kg) representaram 41% das 
pacientes (66/161), sendo a raça poodle a mais 
prevalente (35/66). Os de médio porte (10 a 25kg) 
representaram 26% (42/161) e os de grande porte 
(mais de 25kg), 33% (53/161). Dentre as pacientes 

do estudo, 90,1% (145/161) eram sexualmente 
intactas e 9,9% (16/161) foram submetidas a 
castração tardia (após o segundo estro).  

As neoplasias mamárias malignas foram 
mais prevalentes que as benignas, correspondendo a 
87% (140/161) dos casos. A Tabela 2 apresenta a 
classificação histopatológica das neoplasias 
mamárias encontradas, com os respectivos números 
de animais acometidos.

 
Tabela 2 – Classificação histológica de cadelas portadoras de neoplasias mamárias de acordo com o grau de 
malignidade correspondente e respectivo número de animais acometidos estudados 
Classificação Histopatológica Número de casos 
Tumores Malignos 140 
Adenocarcinoma Papilífero Cístico 33 
Adenocarcinoma Papilífero 22 
Adenocarcinoma Complexo 22 
Adenocarcinoma Simples 
Adenocarcinoma Papilífero Cístico com Áreas de Tumor Misto 
Adenocarcinoma Sólido 
Adenocarcinoma Complexo com Áreas de Tumor misto 
Adenocarcinoma Tubular 
Carcinoma Anaplásico 
Carcinoma Esquirroso 
Carcinoma com diferenciação Escamosa 
Tumor misto 
Carcinossarcoma 

16 
16 
10 
9 
6 
2 
1 
1 
1 
1 

Tumores Benignos 21 
Tumor Misto Benigno 10 
Adenoma Simples 4 
Adenoma Complexo 3 
Fibroadenoma 2 
Adenoma Papilífero 
Adenoma Cístico 

1 
1 

Total 161 
 

 
No presente estudo observaram-se 47% 

(76/161) dos casos diagnosticados nos estadios I 
(n=53) e II (n=23) e 53% (85/161) diagnosticados 
em estadios mais avançados (III/51, IV/26 e V/8). 
Todas as pacientes com neoplasia benigna (n=21) se 
encontraram nos estadios iniciais (I/18 e II/3), 60% 

(85/140) das pacientes com neoplasia mamária 
maligna foram diagnosticadas em estadios mais 
avançados da doença (III/51, IV/26 e V/8). O 
número de casos de animais com neoplasia mamária 
benigna e maligna de acordo com o estadiamento da 
doença encontra-se na Tabela 3. 
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Tabela 3 – Número de animais com neoplasia mamária benigna e maligna, de acordo com o estadiamento 

Estadiamento Tumores benignos Tumores malignos Total de casos por 
estadiamento 

I 18 35 53 
II 3 20 23 
III 0 51 51 
IV 0 26 26 
V 0 8 8 
Total 21 140  
 
 

Ao exame físico, constatou-se em 95% 
(153/161) dos casos presença de dois ou mais 
nódulos em mamas, sendo que os nódulos únicos 
foram observados em oito pacientes com estádio I (5 
benignos e 3 malignos). Todas as pacientes do 
estádio V apresentaram metástase pulmonar.  

Alterações no hemograma foram observadas 
em 24,2% das pacientes (39/161), sendo 18 animais 
com alterações no eritrograma, 30 no leucograma e 
nove em ambos. A análise do eritrograma revelou 18 
(11,2%) pacientes com anemia normocítica e 
normocrômica, não regenerativa. A anemia foi mais 
prevalente e classificada como moderada (média Ht 
= 29%) nos animais em estadios mais avançados 
(14/18) quando comparado aos de estadios I e II 
(4/18), que tiveram a anemia classificada como leve 
(média Ht=34%). O presente estudo revelou 
correlação positiva entre anemia e o avanço da 
doença (estadio III, IV e V; Teste Exato de Fisher, 

P=0,02), como observado na Tabela 4. 
A análise do leucograma revelou leucocitose 

neutrofílica em 18,6% (30/161) das pacientes.  Nos 
estádios I e II, oito pacientes (n=76) apresentaram 
leucocitose e 22 estavam nos estádios mais 
avançados (n=85). Foi observada correlação positiva 
entre leucocitose e a progressão da doença (Teste 
Exato de Fisher, P=0,01), Tabela 4. A presença de 
neutrofilia com desvio à esquerda ocorreu em 43% 
dos animais com leucocitose (13/30), sendo 10 em 
estádios avançados (III, IV e V) e três em estádios I e 
II. A neutrofilia com desvio à esquerda não revelou 
correlação positiva com a progressão da doença 
(P>0,05, Teste Exato de Fisher). Considerando-se 
apenas os pacientes com leucocitose, 30% (9/30) 
apresentaram monocitose, sendo dois casos dentro 
dos estádios I e II e sete dentro dos estádios mais 
avançados.

 
 
Tabela 4 – Presença de alterações hematológicas em cadelas com neoplasia mamária de acordo com os 
grupos estágios iniciais (I e II) e avançados (III, IV e V) da doença 

Estadiamento Anemia Classificação da anemia Leucocitose 
neutrofílica 

Total de casos por 
estadiamento 

I e II 4 Leve (média Ht = 34%) 8 76 
III, IV e V 14 Moderada (média Ht 29%) 

*P=0,02 
22 

*P=0,01 
85 

Total 18  30 161 
*Teste Exato de Fisher realizado entre os grupos 
 

DISCUSSÃO 
 

O presente estudo demonstrou que pacientes 
em estádios mais avançados da neoplasia mamária 
apresentaram anemia e/ou inflamação leucocitária. A 
anemia observada neste estudo foi leve a moderada, 
normocítica e normocrômica tipicamente 
caracterizada como anemia de doença crônica e 
observada em seres humanos com câncer (13). 
Poucos animais apresentaram alterações 
concomitantes no eritrograma e leucograma, por isso 

não foi possível correlacionar anemia com a 
inflamação leucocitária. Estudos futuros são 
necessários para verificar o papel da inflamação em 
cães anêmicos com neoplasia mamária.  

A prevalência e relevância clínica da 
presença de anemia em cães com neoplasia mamária 
é desconhecida e pobremente reportada (6,14). 
Entretanto, em seres humanos com câncer de mama 
existe uma alta incidência de anemia no diagnóstico 
da doença e correlação com pior resposta ao 
tratamento, prognóstico e sobrevida (15,16). Apesar 
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do baixo número de pacientes com anemia (11,2%) 
neste estudo, o estádio avançado da doença está 
correlacionado com a presença de anemia, sugerindo 
que a avaliação do hemograma pode ser usada como 
ferramenta de determinação do prognóstico da 
neoplasia mamária. Cães com tumores sólidos como 
osteossarcoma e mastocitoma apresentam baixa 
incidência de anemia no momento do diagnóstico 
(17, 18), corroborando a pequena porcentagem de 
cães anêmicos com neoplasia mamária do presente 
estudo.  

Quase todo distúrbio crônico com um 
componente inflamatório iniciará o processo que 
causa anemia e, entre eles, a neoplasia maligna que 
provoca necrose e/ou inflamação ao redor ou no 
interior da neoplasia (9). Na oncologia veterinária, a 
anemia vem sendo associada à redução na qualidade 
de vida, que se traduz em anorexia, perda de peso e 
intolerância ao exercício (14, 19). No presente 
estudo, as pacientes foram conduzidas ao serviço de 
oncologia por apresentarem nódulos nas mamas, sem 
relatos pelos proprietários de distúrbios 
comportamentais; no entanto, não foi realizada 
investigação sobre qualidade de vida e mudanças de 
comportamento. O impacto da anemia na qualidade 
de vida de cadelas com neoplasia mamária deve ser 
avaliado em estudos futuros, tendo em vista a 
presença da anemia em pacientes com estàdio mais 
avançado da doença.  

A leucocitose neutrofílica verificada neste 
trabalho provavelmente reflete a condição 
inflamatória decorrente da neoplasia mamária (6). A 
correlação positiva da leucocitose com o estádio 
avançado da doença não está bem descrita na 
literatura, mas sugere-se que a cronicidade da 
neoplasia acarreta resposta inflamatória sistêmica e, 
por consequência, pior prognóstico. A monocitose é 
característica de processos inflamatórios crônicos e o 
aumento moderado no número de monócitos, 
associado ou não a quadros de neutrofilia, pode ser 
observado em pacientes com câncer, sobretudo em 
neoformações com áreas de necrose (6). Neste 
estudo, a monocitose associada à neutrofilia foi uma 
alteração hematológica presente, porém sem 
correlação com o estadiamento da neoplasia 
mamária.  

Neste estudo, os tumores encontrados 
apresentaram diagnóstico histológico maligno em 
proporção maior ao relatado por trabalhos recentes 
brasileiros (20, 21), embora o diagnóstico de 
metástase à distância tenha sido inferior aos 25%  
descritos na literatura atual (4, 21). Esses achados 
provavelmente se devem ao fato das neoplasias 
mamárias malignas em cadelas nem sempre 
apresentarem características clínicas de malignidade, 
como foi verificado no presente trabalho, no qual 

75,7% (106/140) das pacientes com neoplasia 
histologicamente maligna não apresentaram invasão 
tumoral e metástase, característica de tumores com 
comportamento benigno.  

A classificação TNM, proveniente da 
medicina para, o estadiamento de caninos com 
neoplasia mamária é um fator importante a ser 
considerado quanto ao comportamento clínico dos 
tumores devido à expressiva variação individual dos 
animais. Como exemplo, tumor mamário maligno 
classificado como T1 (< 3cm) em um cão de 
pequeno porte (até 10kg) possivelmente apresentará 
comportamento clínico diferente em um cão de 
grande porte (maior que 25kg), devido à menor 
proporção do tumor em relação à área de superfície 
corporal. Dessa forma, sugere-se revisão e 
adequação da classificação TNM para cadelas com 
neoplasia mamária. É importante ressaltar que, 
apesar de tumores mamários pequenos (< 3cm) 
geralmente serem benignos (22), exigi-se instituição 
imediata de tratamento cirúrgico pois em alguns 
casos se comportam de forma agressiva (21). 

A epidemiologia e impacto clínico das 
anormalidades hematológicas em cadelas com 
neoplasia mamária devem ser relatados, a fim de se 
determinar a importância de intervenção terapêutica 
para corrigi-las e sua influência no prognóstico da 
doença. 
 

CONCLUSÕES 
 

A anemia normocítica e normocrômica, não 
regenerativa, e a leucocitose neutrofílica são as 
alterações hematológicas mais frequentes em cadelas 
com neoplasia mamária estão correlacionadas 
positivamente com o avanço da neoplasia.  
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