
Aula 35 3 Neoplasias Mamárias em Cadelas 
e Gatas
Desvendando as Neoplasias Mamárias: Um Guia Essencial para Cadelas e Gatas

Imagine-se em um consultório veterinário, e a tutora de uma cadela idosa, com os olhos marejados, aponta para 
um nódulo na mama de sua companheira. Ela pergunta: "Doutor, o que é isso? É grave? Tem cura?". Essa cena, 
infelizmente comum, ilustra a importância crítica de dominarmos o tema das neoplasias mamárias em pequenos 
animais. Não se trata apenas de uma doença, mas de um desafio que impacta profundamente a vida de tutores e 
seus pets.

Nesta aula, vamos mergulhar nos aspectos mais relevantes das neoplasias mamárias em cadelas e gatas, desde os 
fatores que aumentam o risco de desenvolvimento até as estratégias de diagnóstico e as opções de tratamento 
mais eficazes. Nosso objetivo é que, ao final, você se sinta confiante para abordar esses casos complexos, 
oferecendo o melhor cuidado e orientação aos seus futuros pacientes e seus tutores.

Ao longo das próximas páginas, desvendaremos os mistérios por trás dessas formações, compreendendo como a 
prevenção pode ser uma ferramenta poderosa e como a medicina veterinária baseada em evidências nos guia nas 
decisões terapêuticas. Prepare-se para conectar os conhecimentos de fisiologia e patologia que você já possui 
com as aplicações clínicas práticas, transformando a teoria em ação.

Nesta jornada, abordaremos os fatores de risco e a importância da castração, as nuances do diagnóstico e 
estadiamento, e as abordagens de tratamento, incluindo a cirurgia e a quimioterapia adjuvante. Tudo isso com o 
foco em prepará-lo para os desafios reais da clínica e para as exigências de avaliações de alto nível.



O Início da História: Fatores de Risco e a 
Prevenção que Transforma Vidas
Quando pensamos em doenças, muitas vezes nos concentramos no tratamento, mas a verdadeira maestria reside 
na prevenção. No caso das neoplasias mamárias em cadelas e gatas, entender os fatores de risco é como ter um 
mapa que nos permite identificar os caminhos mais perigosos e, assim, evitá-los. Não é apenas sobre reagir à 
doença, mas sobre agir proativamente para proteger nossos pacientes.

Analogia do Jardim: Imagine que o corpo de um animal é como um jardim complexo. Alguns 
"fertilizantes" podem estimular o crescimento de plantas indesejadas, enquanto outros "cuidados" podem 
fortalecer as plantas saudáveis e inibir as nocivas.

Um dos principais "fertilizantes" para o desenvolvimento de tumores mamários é a exposição prolongada a 
hormônios sexuais, especialmente o estrogênio e a progesterona. É por isso que cadelas e gatas não castradas, ou 
aquelas que foram castradas tardiamente, apresentam um risco significativamente maior. A idade também 
desempenha um papel crucial; assim como em humanos, o risco de desenvolver câncer aumenta com o 
envelhecimento, pois as células acumulam mais mutações ao longo do tempo.

Exposição Hormonal
Estrogênio e progesterona prolongados

Cadelas não castradas

Castração tardia

Terapias hormonais

Idade Avançada
Acúmulo de mutações celulares

Maior incidência após 6-7 anos

Pico entre 10-12 anos

Processo de envelhecimento

Predisposição Racial
Algumas raças mais suscetíveis

Poodles

Cocker Spaniels

Dachshunds

Boxers

Fatores Ambientais
Influências externas

Obesidade

Dieta inadequada

Sedentarismo

Exposição a toxinas

Outros fatores, como a obesidade, a dieta e até mesmo a predisposição racial, podem influenciar a probabilidade 
de um animal desenvolver neoplasias mamárias. Por exemplo, raças como Poodles, Cocker Spaniels, Dachshunds 
e Boxers parecem ter uma maior incidência. A interação desses fatores cria um cenário complexo, mas que nos 
oferece múltiplas janelas de oportunidade para intervenção.



A Castração: Uma Escolha que Vai Além da 
Reprodução
A castração, ou ovariosalpingohisterectomia (OSH) em fêmeas, é a intervenção mais eficaz para reduzir o risco de 
neoplasias mamárias. Pense na castração como um "escudo protetor" contra a influência hormonal que alimenta o 
crescimento tumoral. Ao remover os ovários, eliminamos a principal fonte de estrogênio e progesterona, que são 
os hormônios que estimulam o desenvolvimento de tumores mamários.

A eficácia desse "escudo" é diretamente proporcional à precocidade da intervenção. Estudos robustos, que 
formam a base da Medicina Veterinária Baseada em Evidências, demonstram que cadelas castradas antes do 
primeiro cio têm um risco quase nulo de desenvolver tumores mamários. Se a castração ocorre entre o primeiro e o 
segundo cio, o risco ainda é significativamente reduzido, embora não tanto quanto na primeira janela. Após o 
segundo cio, o benefício preventivo diminui drasticamente, tornando-se mínimo ou inexistente para tumores 
malignos.

0.5%

Antes do 1º Cio
Risco de desenvolver tumores 

mamários

8%

Entre 1º e 2º Cio
Risco ainda significativamente 

reduzido

26%

Após 2º Cio
Benefício preventivo mínimo

Para gatas, a situação é ainda mais clara: a castração precoce é quase 100% protetora contra neoplasias mamárias 
malignas. Isso reforça a importância de educar os tutores sobre os benefícios da castração não apenas para o 
controle populacional, mas como uma medida de saúde preventiva vital. É uma decisão que pode literalmente 
salvar a vida do animal e poupar o tutor de um sofrimento imenso.

Conectar essa informação com a prática significa que, ao aconselhar um tutor sobre a castração, você não está 
apenas falando sobre evitar filhotes indesejados, mas sobre uma intervenção médica preventiva de alto 
impacto. É uma oportunidade de aplicar o conceito de Medicina Veterinária Baseada em Evidências na sua 
rotina, oferecendo recomendações embasadas em dados científicos sólidos.



O Desafio do Diagnóstico: Desvendando o 
que Está por Trás do Nódulo
Uma vez que um nódulo mamário é detectado, seja pelo tutor ou durante um exame clínico de rotina, a próxima 
etapa é o diagnóstico. Este é um momento crucial, pois a precisão e a rapidez com que agimos podem determinar 
o prognóstico do paciente. Pense no diagnóstico como um trabalho de detetive: precisamos coletar todas as pistas 
possíveis para montar o quebra-cabeça e revelar a verdadeira natureza do problema.

01

Anamnese Detalhada
Histórico do animal, tempo de aparecimento do nódulo, 
crescimento e sintomas associados

02

Exame Físico Minucioso
Palpação de todas as glândulas mamárias, avaliação de 
tamanho, consistência e mobilidade

03

Palpação de Linfonodos
Avaliação dos linfonodos axilares e inguinais para 
detectar possível disseminação

04

Exames Complementares
PAAF, biópsia e histopatologia para diagnóstico 
definitivo

A jornada diagnóstica começa com uma anamnese detalhada e um exame físico minucioso. Perguntas sobre o 
histórico do animal, o tempo de aparecimento do nódulo, seu crescimento e a presença de outros sintomas são 
vitais. Durante o exame físico, o veterinário deve palpar cuidadosamente todas as glândulas mamárias, avaliando o 
tamanho, a consistência, a mobilidade e a presença de ulcerações ou secreções. Além disso, a palpação dos 
linfonodos regionais (axilares e inguinais) é indispensável, pois eles são as primeiras estações para a disseminação 
de células tumorais.

Importante: A citologia aspirativa por agulha fina (PAAF) é como tirar uma "amostra de solo" para ver o 
que está crescendo ali. Embora possa sugerir a natureza benigna ou maligna da lesão, raramente é 
definitiva para um diagnóstico oncológico preciso.

Isso nos leva à biópsia incisional ou excisional, seguida de histopatologia. Esta é a "prova final" no nosso trabalho 
de detetive. A histopatologia permite ao patologista examinar a arquitetura do tecido, a invasão de vasos e a 
presença de metástases em linfonodos, fornecendo um diagnóstico definitivo e informações prognósticas cruciais. 
É a partir deste exame que podemos confirmar se o tumor é benigno ou maligno e qual o seu tipo específico.



Estadiamento: O Mapa para o Prognóstico e 
Tratamento
Após o diagnóstico histopatológico, o próximo passo essencial é o estadiamento da doença. Imagine que o 
estadiamento é como um mapa detalhado que nos mostra a extensão da doença no corpo do animal. Ele nos ajuda 
a entender se o tumor está localizado apenas na mama, se já se espalhou para os linfonodos regionais ou se 
atingiu órgãos distantes. Sem esse mapa, seria como tentar navegar em um território desconhecido sem direção.

O sistema de estadiamento mais utilizado em oncologia veterinária é o sistema TNM, que avalia três componentes 
principais:

T (Tumor)
Refere-se ao tamanho do tumor 
primário. Tumores menores 
geralmente indicam um estágio 
inicial e um prognóstico mais 
favorável.

N (Nódulo/Linfonodo)
Indica o envolvimento dos 
linfonodos regionais. A presença 
de células tumorais nos 
linfonodos é um forte indicativo 
de que a doença está se 
espalhando.

M (Metástase)
Avalia a presença de metástases 
distantes, ou seja, se o câncer já 
se espalhou para outros órgãos, 
como pulmões, fígado ou ossos.

Para determinar o estadiamento, são necessários exames complementares. A radiografia torácica (geralmente em 
três projeções: ventrodorsal e laterais direita e esquerda) é fundamental para buscar metástases pulmonares, que 
são comuns em neoplasias mamárias malignas. A ultrassonografia abdominal é utilizada para avaliar o fígado, 
baço e outros órgãos abdominais em busca de metástases, além de avaliar os linfonodos abdominais. Exames de 
sangue, como hemograma e perfil bioquímico, fornecem informações sobre a saúde geral do paciente e a função 
dos órgãos, importantes para o planejamento anestésico e terapêutico.

A importância do estadiamento não pode ser subestimada. Ele não só nos fornece informações cruciais sobre o 
prognóstico do paciente, mas também direciona as decisões de tratamento. Um tumor em estágio inicial pode 
ser curado apenas com cirurgia, enquanto um tumor mais avançado pode exigir terapias adicionais, como 
quimioterapia, para controlar a doença sistêmica.



O Estadiamento TNM em Detalhes: Um Guia 
Rápido
Para solidificar a compreensão do sistema TNM, que é a espinha dorsal do estadiamento oncológico, vamos 
detalhar seus componentes e como eles se traduzem em estágios clínicos. Lembre-se, este é o mapa que nos 
ajuda a prever o caminho da doença e a escolher a melhor rota de tratamento.

Componente Âmbito/Aplicação Base/Origem Exemplo

T (Tumor) Tamanho e extensão do 
tumor primário

Medida clínica e 
histopatológica

T1: Tumor < 3 cm; T2: 
Tumor 3-5 cm; T3: 
Tumor > 5 cm

N (Nódulo) Envolvimento de 
linfonodos regionais

Palpação, 
citologia/histopatologia 
de linfonodos

N0: Sem envolvimento; 
N1: Linfonodos regionais 
envolvidos

M (Metástase) Presença de 
metástases distantes

Radiografia, 
ultrassonografia, 
tomografia

M0: Sem metástase; M1: 
Metástase presente 
(pulmão, fígado, etc.)

A combinação desses três fatores permite classificar a doença em estágios clínicos, que vão de I a V, onde o 
estágio I representa a doença mais localizada e o estágio V a doença mais disseminada. Essa classificação é 
padronizada e permite que veterinários em diferentes locais compreendam a gravidade do caso e as opções 
terapêuticas mais adequadas.

1

Estágio I-II
T1N0M0 - Tumor pequeno, sem 
envolvimento de linfonodos, sem 
metástases

2

Estágio III-IV
Tumores maiores ou com 
envolvimento de linfonodos

3

Estágio V
T3N1M1 - Tumor grande, 
linfonodos afetados, metástases 
presentes

É importante ressaltar que, embora o estadiamento TNM seja uma ferramenta poderosa, ele é apenas uma parte do 
quebra-cabeça. Outros fatores, como o tipo histológico do tumor, o grau de malignidade e a presença de 
receptores hormonais, também influenciam o prognóstico e a escolha do tratamento. A integração de todas essas 
informações é o que nos permite oferecer um plano de cuidado verdadeiramente personalizado e otimizado para 
cada paciente.



Tratamento Cirúrgico: A Base da Terapia 
Curativa
Uma vez que o diagnóstico de neoplasia mamária maligna é confirmado e o estadiamento realizado, o tratamento 
cirúrgico geralmente se torna a pedra angular da terapia. Pense na cirurgia como a "remoção da raiz" do problema. 
Em muitos casos, especialmente nos estágios iniciais, a remoção completa do tumor pode ser curativa e oferecer a 
melhor chance de sobrevida a longo prazo para o paciente.

Existem diferentes abordagens cirúrgicas, e a escolha depende de vários fatores, incluindo o tamanho e a 
localização do tumor, o número de tumores, o estadiamento da doença e a espécie do animal. As opções variam 
desde a lumpectomia (remoção apenas do nódulo) até a mastectomia radical unilateral (remoção de toda a 
cadeia mamária de um lado) ou bilateral (remoção de ambas as cadeias mamárias, geralmente em dois tempos 
cirúrgicos).

Lumpectomia
Remoção apenas do nódulo 
com pequena margem

Indicada para tumores 
pequenos e benignos

Menos invasiva, 
recuperação rápida

Risco de recidiva se 
maligno

Mastectomia Regional
Remoção de 1-3 glândulas 
adjacentes

Tumores malignos 
pequenos/médios

Mais abrangente que 
lumpectomia

Ainda pode deixar tecido de 
risco

Mastectomia Unilateral
Remoção de toda a cadeia 
mamária de um lado

Tumores malignos, 
múltiplos nódulos

Maior chance de remoção 
completa

Mais invasiva, maior tempo 
de recuperação

A lumpectomia é geralmente reservada para tumores pequenos e benignos, ou em casos muito específicos de 
tumores malignos de baixo grau. Para a maioria dos tumores malignos, a remoção de uma área maior de tecido 
mamário é preferível para garantir margens cirúrgicas adequadas 3 ou seja, uma borda de tecido saudável ao redor 
do tumor, minimizando a chance de deixar células cancerosas para trás. A remoção dos linfonodos regionais (axilar 
e inguinal) também é frequentemente realizada, especialmente se houver suspeita de envolvimento, para avaliar a 
disseminação da doença e auxiliar no estadiamento.

Pós-operatório Crucial: O sucesso da cirurgia não termina na sala de operações. Isso inclui o manejo da 
dor, o cuidado com a ferida cirúrgica para prevenir infecções e a monitorização de complicações. A 
amostra de tecido removida é sempre enviada para histopatologia para confirmação do diagnóstico, 
avaliação das margens cirúrgicas e determinação de fatores prognósticos adicionais.



Planejamento Cirúrgico e Prognóstico Pós-
Cirúrgico
O planejamento cirúrgico é uma etapa meticulosa que exige a avaliação cuidadosa de cada caso. Não se trata 
apenas de "cortar e remover", mas de uma estratégia pensada para maximizar as chances de cura e minimizar o 
impacto no paciente. Por exemplo, em cadelas, devido à rica comunicação vascular entre as glândulas mamárias, a 
remoção de uma cadeia mamária inteira (mastectomia unilateral) é frequentemente recomendada para tumores 
malignos, mesmo que apenas um nódulo seja palpável. Em gatas, a abordagem é ainda mais agressiva, com a 
mastectomia unilateral sendo a técnica de escolha para a maioria dos tumores malignos, dada a alta malignidade e 
o comportamento agressivo desses tumores.

Tipo de Cirurgia Descrição Indicação Principal Vantagens Desvantage
ns

Lumpectomia Remoção do nódulo e 
pequena margem

Tumores benignos, 
pequenos, bem 
delimitados

Menos 
invasiva, 
rápida 
recuperação

Risco de 
recidiva se 
maligno, 
margens 
limitadas

Mastectomia 
Regional

Remoção de 1-3 
glândulas adjacentes

Tumores malignos 
pequenos/médios

Mais 
abrangente 
que 
lumpectomia

Ainda pode 
deixar tecido 
de risco

Mastectomia 
Unilateral

Remoção de toda a 
cadeia mamária de um 
lado

Tumores malignos, 
múltiplos nódulos

Maior 
chance de 
remoção 
completa

Mais 
invasiva, 
maior tempo 
de 
recuperação

Mastectomia 
Bilateral

Remoção de ambas as 
cadeias (2 tempos)

Múltiplos tumores em 
ambas as cadeias

Abrangência 
máxima

Muito 
invasiva, 
recuperação 
prolongada

Após a cirurgia, a análise histopatológica do tumor removido é a bússola que nos guia para o prognóstico e para a 
necessidade de terapias adicionais. Fatores como o tipo histológico (adenocarcinoma, carcinoma inflamatório, 
etc.), o grau de malignidade (quão agressivas as células parecem), a presença de invasão linfática ou vascular e o 
status das margens cirúrgicas são cruciais.

Margens "Limpas"
Sem células tumorais nas bordas - bom sinal 
prognóstico

Margens "Sujas"
Com células tumorais - pode necessitar cirurgia 
adicional ou terapia adjuvante

A cirurgia é, portanto, um passo fundamental, mas raramente o único. Ela prepara o terreno para outras 
intervenções, se necessário, e nos fornece informações vitais para o acompanhamento do paciente. É um exemplo 
claro de como a Medicina Veterinária Baseada em Evidências integra a técnica cirúrgica com a patologia para 
otimizar os resultados.



Quimioterapia Adjuvante: Quando a Cirurgia 
Precisa de Reforço
A cirurgia, embora poderosa, nem sempre é suficiente para erradicar completamente a doença, especialmente em 
casos de tumores mamários malignos mais agressivos ou em estágios avançados. É aqui que entra a quimioterapia 
adjuvante. Pense na quimioterapia como uma "equipe de limpeza" que entra em ação após a cirurgia para eliminar 
quaisquer células cancerosas microscópicas que possam ter escapado ou se espalhado para outras partes do 
corpo, prevenindo a recorrência local ou o desenvolvimento de metástases distantes.

A decisão de iniciar a quimioterapia adjuvante é baseada em uma avaliação cuidadosa de múltiplos fatores 
prognósticos, incluindo o tipo histológico do tumor (alguns tipos são inerentemente mais agressivos), o grau de 
malignidade, o estadiamento (especialmente o envolvimento de linfonodos e a presença de metástases), e o status 
das margens cirúrgicas. Tumores com alto grau de malignidade, invasão linfática/vascular ou linfonodos positivos 
são fortes candidatos à quimioterapia.

Indicações para Quimioterapia Adjuvante:

Alto grau de malignidade

Invasão linfática ou vascular

Linfonodos positivos

Margens cirúrgicas comprometidas

Tipos histológicos agressivos

Os protocolos de quimioterapia variam, mas geralmente envolvem a administração de medicamentos citotóxicos 
que atuam destruindo células que se dividem rapidamente, como as células cancerosas. Embora esses 
medicamentos sejam projetados para atingir as células tumorais, eles também podem afetar células saudáveis de 
divisão rápida, como as da medula óssea, trato gastrointestinal e folículos pilosos, levando a efeitos colaterais 
como supressão da medula óssea (com risco de infecções), vômitos, diarreia e perda de pelo (menos comum em 
cães e gatos).

A monitorização rigorosa do paciente durante a quimioterapia é essencial. Isso inclui exames de sangue regulares 
(hemograma completo) para verificar a contagem de células sanguíneas e a função de órgãos, além de avaliações 
clínicas para monitorar efeitos colaterais. O objetivo é equilibrar a eficácia do tratamento com a qualidade de vida 
do animal.

Cirurgia
Remove o tumor visível

Células Microscópicas
Podem permanecer no organismo

Quimioterapia
Elimina células residuais

Prevenção
Evita recidiva e metástases



Abordagens Complementares e o Futuro do 
Tratamento
Além da cirurgia e da quimioterapia, outras modalidades terapêuticas podem ser consideradas em casos 
específicos. A radioterapia, por exemplo, pode ser utilizada para controlar a doença localmente em casos de 
margens cirúrgicas incompletas ou para aliviar a dor em metástases ósseas. Terapias mais recentes, como as 
terapias-alvo e a imunoterapia, estão em constante pesquisa e desenvolvimento na oncologia veterinária, 
prometendo abordagens mais específicas e com menos efeitos colaterais, alinhadas com os avanços em 
biomarcadores e a Medicina Veterinária Baseada em Evidências.

Radioterapia
Controle local da doença em 
casos de margens 
incompletas ou alívio da dor 
em metástases ósseas. 
Tecnologia em expansão na 
medicina veterinária.

Terapias-Alvo
Medicamentos que atacam 
especificamente células 
tumorais com base em 
características moleculares 
específicas, reduzindo 
efeitos colaterais.

Imunoterapia
Estimula o sistema 
imunológico do próprio 
animal para reconhecer e 
combater as células 
cancerosas de forma 
natural.

A conexão com o conceito One Health (Saúde Única) é particularmente relevante aqui. As neoplasias mamárias 
em cadelas e gatas compartilham muitas semelhanças com o câncer de mama em mulheres, tanto em termos 
de fatores de risco (influência hormonal) quanto de biologia tumoral e resposta a tratamentos.

O estudo do câncer em animais de companhia não só beneficia os próprios animais, mas também contribui para a 
compreensão e o desenvolvimento de novas terapias para o câncer humano, e vice-versa. Essa interconexão 
reforça a importância de uma abordagem integrada da saúde.

A decisão sobre o protocolo de tratamento ideal é sempre individualizada e deve ser discutida em detalhes com o 
tutor, considerando o prognóstico, a qualidade de vida esperada e os recursos disponíveis. É uma jornada que 
exige empatia, conhecimento e a capacidade de integrar as mais recentes informações atualizadas e tendências 
incorporadas da medicina veterinária.

Em resumo, a quimioterapia adjuvante e outras terapias complementares são ferramentas valiosas no arsenal 
contra as neoplasias mamárias. Elas representam a continuação da luta contra a doença em nível sistêmico, 
buscando garantir que a "equipe de limpeza" faça seu trabalho de forma eficaz, protegendo o paciente de 
recorrências e metástases, e oferecendo a ele a melhor chance de uma vida longa e saudável.



Síntese e Aplicação Prática: O Que Você 
Leva Desta Aula
Chegamos ao final de nossa jornada pelas neoplasias mamárias em cadelas e gatas. Vimos que este é um campo 
complexo, mas fascinante, onde a prevenção, o diagnóstico preciso e o tratamento multimodal se unem para 
oferecer a melhor chance aos nossos pacientes. Desde a importância da castração precoce como um escudo 
protetor até a complexidade do estadiamento TNM e as nuances da cirurgia e quimioterapia, cada etapa é crucial.

Prevenção é Fundamental
Sempre oriente os tutores sobre a castração 
precoce como a medida preventiva mais eficaz 
contra neoplasias mamárias.

Diagnóstico Completo
Ao examinar um nódulo mamário, realize uma 
avaliação completa, incluindo palpação de 
linfonodos e exames complementares para 
estadiamento.

Histopatologia é Definitiva
Compreenda que a histopatologia é o diagnóstico 
definitivo e que o estadiamento TNM é essencial 
para o prognóstico e a escolha terapêutica.

Tratamento Multimodal
Lembre-se que a cirurgia é a base do tratamento, 
mas a quimioterapia adjuvante é vital para casos 
mais agressivos ou avançados.

Medicina Veterinária Baseada em Evidências: Adote uma abordagem de Medicina Veterinária Baseada 
em Evidências, buscando sempre as melhores práticas e as tendências mais recentes, como o uso de 
biomarcadores e a conexão com o conceito One Health.



Autoavaliação
Qual das seguintes afirmações sobre a castração e o risco de neoplasias mamárias em cadelas é a mais 
precisa?

1.

a) A castração após o terceiro cio oferece a maior redução de risco.

b) A castração antes do primeiro cio reduz significativamente o risco de tumores malignos.

c) A castração não tem impacto significativo no desenvolvimento de tumores mamários.

d) A castração é eficaz apenas para prevenir tumores benignos.

Um tutor traz sua gata com um nódulo mamário. Qual é o exame diagnóstico mais definitivo para determinar 
a natureza (benigna ou maligna) e o tipo histológico do nódulo?

2.

a) Citologia aspirativa por agulha fina (PAAF).

b) Radiografia torácica.

c) Ultrassonografia abdominal.

d) Histopatologia da biópsia ou do tumor excisado.

No sistema de estadiamento TNM para neoplasias mamárias, o que o "N" representa?3.

a) O número de tumores primários.

b) O envolvimento de linfonodos regionais.

c) A presença de metástases distantes.

d) A natureza neoplásica do tumor.

Em um caso de neoplasia mamária maligna em cadela, qual é a principal razão para considerar a 
quimioterapia adjuvante após a cirurgia?

4.

a) Para substituir a cirurgia como tratamento primário.

b) Para prevenir a recorrência local e a disseminação de células microscópicas.

c) Para reduzir o tamanho do tumor antes da cirurgia.

d) Para tratar tumores benignos que não foram completamente removidos.

Explique brevemente a importância do conceito "One Health" no contexto das neoplasias mamárias em 
pequenos animais, citando um exemplo prático.

5.



Gabarito

1

Resposta: b)
A castração antes do primeiro cio reduz 
significativamente o risco de tumores malignos.

2

Resposta: d)
Histopatologia da biópsia ou do tumor excisado.

3

Resposta: b)
O envolvimento de linfonodos regionais.

4

Resposta: b)
Para prevenir a recorrência local e a disseminação 
de células microscópicas.

Resposta da Questão 5:

O conceito "One Health" (Saúde Única) é importante porque as neoplasias mamárias em cadelas e gatas 
compartilham muitas semelhanças com o câncer de mama em mulheres, tanto em fatores de risco 
(hormonais) quanto em biologia tumoral. Um exemplo prático é que os avanços no tratamento do câncer 
em animais podem informar e acelerar a pesquisa para o câncer humano, e vice-versa, promovendo uma 
abordagem integrada da saúde.



Próximos Passos e Recursos

Próxima Aula: Aula 36 3 
Interpretação do Hemograma e 
Anemias
Prepare-se para desvendar os segredos do sangue e como ele reflete a saúde dos nossos pacientes!

Livros-texto de Oncologia 
Veterinária
Para aprofundamento em protocolos 
e casos clínicos específicos da área 
oncológica veterinária.

Artigos Científicos 
Recentes
Para manter-se atualizado com as 
últimas pesquisas e tendências em 
neoplasias mamárias.

Diretrizes de Associações 
Veterinárias
ACVIM, ESVONC - Para acesso a 
recomendações baseadas em 
evidências e protocolos atualizados.

NOTA IMPORTANTE: As informações regulatórias/legais/técnicas desta aula estão atualizadas até 2025. 
Consulte sempre fontes oficiais para verificar alterações.


