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RESUMO 

Osteossarcoma (OSA) é o tumor ósseo primário mais observado em cães. 

Desenvolve-se principalmente em ossos longos (75%), sendo conhecido como 

osteossarcoma apendicular. O OSA apendicular é observado com maior freqüência em cães 

de raças grandes e gigantes. É  geralmente encontrado em cães de meia idade (7,5 anos) e 

idosos. Cães com OSA apendicular são comumente apresentados com claudicação aguda ou 

crônica e inchaço no membro afetado. Embora um diagnóstico de OSA apendicular, em cães, 

é sugerido, frequentemente, por único achado radiográfico, a citologia e a histopatologia são 

necessárias para confirmação do diagnóstico. A cirurgia raramente resulta em cura, e deve 

ser considerada tratamento paliativo, quando realizada isoladamente. A administração de uma 

droga citotóxica é necessária em face da doença metastática para diminuir a carga total do 

tumor, prolongar o intervalo livre da doença e melhorar a qualidade de vida do paciente, 

fornecendo alívio dos sintomas associados à neoplasia. 

Palavras chave: Osteossarcoma, cão 

 

1.  INTRODUÇÃO 

Os osteossarcomas são os tumores ósseos primários mais comum em 

humanos e cães. Suas características são similares, sendo que, a incidência em 

cães é 40 a 50 vezes maior que em humanos (BACCI et al., 1988; KUMAR et al., 

1993; MEHL et al., 2001). O estudo do osteossacoma canino pode propiciar um 

melhor entendimento do osteossarcoma em humanos, apresentando-se com muita 
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freqüência na rotina de medicina veterinária e sendo altamente comparativo 

(WITHROW et al., 1991). 

Mais recentemente, inúmeros estudos têm sido realizados em busca de uma 

melhor abordagem clínica de pacientes caninos com osteossarcoma, com o 

objetivo de diminuir a incidência de metástases e proporcionar melhor qualidade de 

vida aos referidos pacientes (KLEINER & SILVA, 2003).  

 

2. REVISÃO DE LITERATURA  

2.1 OSTEOSSARCOMA 

Tumores ósseos primários são freqüentemente observados em pequenos 

animais, constituindo 4% a 6% de todos os tumores malignos diagnosticados em 

cães (THEILEN, 1979; ENDICOTT, 2003), sendo de ocorrência menos freqüente no 

gato  (NIELSEN, 1976). 

Os tumores ósseos que com maior frequência acometem os cães são os 

osteossarcomas, condrossarcomas, osteocondromas, hemangiossarcomas, 

fibromas, e lipossarcomas. De todos as neoplasias ósseas, o osteossarcoma é 

aquele mais freqüentemente relatado na referida espécie (NIELSEN, 1976).   

Osteossarcoma (OSA) é o tumor ósseo primário mais observado em cães, 

sendo também conhecido como sarcoma osteogênico (GOORIN et al., 1985; 

POWERS et al., 1988; SHAPIRO et al., 1988; SILVEIRA, 2005; THOMPSON & 

FUGENT, 1992; SILVEIRA, 2005;). 

 

2.1.1 Incidência  

Na oncologia veterinária, o osteossarcoma (OSA) representa 80% a 95% 

das neoplasias ósseas diagnosticadas em cães (LING et al., 1974; JONGEWARD, 

1985; BERG et al., 1990; STIMSON et al., 2000; OGILVIE, 2001). 
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O OSA se desenvolve principalmente em ossos longos (75%), sendo 

conhecido como osteossarcoma apendicular (BRODEY & ABT, 1976; 

JONGEWARD, 1985; BERG et al., 1990; SPODNICK et al., 1992), e os 25% 

restantes em crânio e esqueleto axial (BRODEY & RISER, 1969; LACRETA et al., 

2002). O OSA extra-esquelético constitui 1% de todos os casos de OSA canino 

(STIMSON et al., 2000).   

O OSA apendicular é observado com maior freqüência em cães de raças 

grandes e gigantes (MISDORP & HART, 1979; SPODNICK et al., 1992; OGILVIE, 

2001), sendo que a probabilidade do seu desenvolvimento é 61 a 185 vezes maior 

em cães com peso acima de 36,5 quilos (JONGEWARD, 1995)  e  95% dos casos 

afetando animais com peso superior a 15 Kg (BRODEY, 1979). As raças mais 

acometidas são: Irish Setters, São Bernardo, Rottweiler (BRODEY & RAISER, 

1969; SHAPIRO et al., 1988; LANGENBACH et al., 1998; COOLEY et al., 2002; 

SILVEIRA, 2005), Doberman (JONGEWARD, 1985; COOLEY et al., 2002), Pastor 

Alemão, Golden Retriever, Boxer (BRODEY, 1965; LIU, 1996), Labrador e Mastiff 

(MAULDIN et al., 1988). 

Cães machos e fêmeas podem ser acometidos pelo OSA apendicular  

(BRODEY & ABT, 1976; SPODNICK et al., 1992; DICHERSON, 2001; SILVEIRA, 

2005). Cães machos são relatados como aqueles em que há incidência na 

proporção de 1,5: 1 (BRODEY & ABT, 1976; STRAW, 1996), porém estes achados 

não consistem entre todas as publicações. Segundo HEYMAN et al. (1992), as 

raças São Bernardo, Rottweiler e Dinamarquês, são exceções e se observam 

maiores incidências nas fêmeas. Entretanto em outros estudos, não se observa 

predisposição sexual na freqüência deste tumor (BRODEY & RISER, 1969; 

JONGEWARD, 1995; LANGENBACH et al., 1998; OLGIVIE, 2001). 

Embora o OSA apendicular seja geralmente encontrado  em cães de meia 

idade (7,5 anos) e idosos (BRODEY & RISER, 1969; SPODNICK et al., 1992; 

STRAW, 1996; LANGENBACH et al., 1998; OLGIVIE, 2001), também pode ser 

observado em animais jovens (JONGEWARD , 1995), com até seis meses de idade 

(PHILLIPS et al., 1986). 
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A maioria dos OSAs apendiculares surge do canal medular dos ossos 

longos, podendo algumas vezes originando-se na cortical e no periósteo, e a região 

metafisária é o sítio primário mais comum de ocorrência (JUBB et al., 1985; 

STRAW et al., 1990). Os membros torácicos são mais acometidos que os pélvicos 

(2:1) (MAULDIN et al., 1988; WITHROW et al., 1993).  

 

2.1.2 Etiologia 

A etiologia do osteossarcoma (OSA) apendicular canino permanece 

desconhecida. Uma teoria simples é baseada na evidência de que o OSA tende a 

ocorrer nos ossos que sustentam os maiores pesos e em sítios adjacentes às fises 

de fechamento tardio e que animais de grande porte são predispostos a pequenos 

e múltiplos traumas nas regiões metafisárias, as quais são de maior atividade 

celular. A sensibilidade de células nesta região pode iniciar a doença pela indução 

de sinais mitogênicos, aumentando a probabilidade de desenvolvimento de 

linhagem  (STRAW, 1996; GELLASCH et al., 2002). Contrariamente outros autores, 

em estudos comparativos, não observaram diferenças significativas entre dois 

grupos de cães de pequeno e grande porte submetidos a microtraumas em 

metáfise distal de rádio, concluindo assim , não haver, neste caso, um fator de risco 

importante para o desenvolvimento de OSA em raças de grande porte (GELLASCH 

et al., 2002).    

Existem relatos de OSA apendicular em fraturas não tratadas (ROSIN & 

ROWLAND, 1981), em especial as que passaram por processos de atraso na 

consolidação ou não união óssea (FRANCO et al., 2002), osteomielite crônica e nos 

sítios prévios de fraturas associados a implantes metálicos ou enxerto cortical 

(LINDENBAUM & ALEXANDER, 1984; DALECK, 1996; FRANCO et al., 2002). 

A radiação, tanto experimental como terapêutica, tem sido relatada como 

uma causa de OSA em cães (GILLETT et al., 1992). Em um estudo, foi descrito o 

desenvolvimento de OSA em três dos 87 cães submetidos a terapia de radiação 

como tratamento para sarcomas de tecidos moles, dois à cinco anos após o término 

da terapia (GILLETT et al., 1990). 
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Alterações genéticas foram observadas em cães com OSA e relatadas como 

um importante fator de risco para o desenvolvimento deste tumor (JOHNSON et al., 

1998; LEVINE & FLEISCHLI, 2000; LEVINE et al., 2002).  

 

2.1.3 Sinais Clínicos e Outros Achados 

Cães com osteossarcoma (OSA) apendicular são comumente apresentados 

com claudicação aguda ou crônica e inchaço no membro afetado. O OSA causa 

após um certo período uma obstrução tecidual significativa, impedindo a drenagem 

linfática normal, levando a formação de um edema por obstrução linfática, 

facilmente visível devido ao inchaço do membro e pelo sinal de “Godet” positivo 

(KLEINER & SILVA, 2003). Essa tumefação se localiza geralmente na extremidade 

distal do rádio e da ulna, assim como na extremidade proximal de fêmur, tíbia e 

úmero (STRAW, 1996; CHUN & LORIMIER, 2003). A massa é, geralmente, firme e 

dolorosa à palpação, fazendo com que o animal muitas vezes não apoie o membro. 

O proprietário com freqüência relata alguma incidência de trauma associado com o 

início da claudicação. Os cães, na maioria das vezes, estão comendo e ingerindo 

água normalmente (CHUN & LORIMIER, 2003).       

Sinais respiratórios raramente são observados como a primeira evidência 

clínica de metástase pulmonar. Cães com diagnóstico radiográfico de metástases 

podem permanecer assintomáticos por muitos meses, entretanto, alguns se tornam 

apáticos e anoréxicos dentro de um mês (STRAW et al., 1990), podendo apresentar 

tosse, dispnéia, perda de peso e fraqueza (BRODEY & ABT, 1976). 

 

2.1.4 Aspectos Fisiopatológicos e Comportamento Biológico        

O ostessarcoma (OSA) é um tumor mesenquimal maligno de células ósseas 

primitivas que histológicamente é composto de células mesenquimais anaplásicas 

que produzem osteóides. Subgrupos histológicos, baseados no tipo e quantidade 

de matriz e nas características celulares, incluem os osteoblásticos, 

condroblásticos, fibroblásticos, pobremente diferenciados, e telangiectásicos 

(STRAW, 1996; POWERS et al., 1988). Estes subgrupos parecem não influenciar 
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no comportamento biológico e na resposta ao tratamento em cães (POWERS et al., 

1988).  

O OSA é um tumor localmente invasivo e rapidamente metastático 

(MISDORP & HART, 1979; MAULDIN, 1988; O’BRIEN et al., 1993), com forte 

predileção pelo pulmão (90%), sendo os 10% restantes localizados em outros 

órgãos ou em outros ossos (BRODEY, 1965; BRODEY, 1979; BERG et al., 1992;  

NEWTON & BIERY , 1992; COSTA et al., 2001).  

Com o uso de quimioterapia no tratamento do OSA, que provê excelentes 

níveis da droga no parênquima pulmonar, ossos e outros órgãos são com mais 

freqüência acometidos por metástases de OSA (MISDORP & HART, 1979; 

SHAPIRO et al., 1988).  

O OSAs extraesqueléticos, considerados sítios primários incomuns para 

OSA, também apresentam potencial metastático alto e comportamento biológico 

similar aos de localizações esqueléticas, tanto os axiais como os apendiculares 

(DALECK et al., 2002).  

 

2.1.5 Meios e Métodos aplicados ao Diagnóstico 

O diagnóstico do osteossarcoma (OSA) tem como base a história clínica, 

exame físico detalhado, exames radiográfico e citológico, sendo a confirmação, 

muitas vezes, feita por biópsia e exame histopatológico (LAMB, 1990).  

Deve ser ressaltada a importância de um amplo exame clínico e radiológico, 

assim como da biópsia excisional, para diagnóstico conclusivo, diferenciando 

tumores ósseos primários malignos, tumores ósseos benignos, metástase tumoral 

(POWERS et al., 1988) e especialmente casos de osteomielite fúngica e osteopatia 

hipertrófica, pela semelhança das alterações radiográficas ósseas e periostais 

encontradas no OSA (LINDENBAUM & ALEXANDER, 1984). 

Embora um diagnóstico de OSA apendicular, em cães, é sugerido, 

frequentemente, por único achado radiográfico, a citologia e a histopatologia são 

necessárias para confirmação do diagnóstico (WYKES et al., 1985). 
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2.1.5.1 Exame Radiológico 

 

O exame radiográfico é o método mais utilizado para o diagnóstico de OSA 

apendicular canino (STRAW, 1996; DAVIS et al., 2002), porém é apenas 

diagnóstico sugestivo (LINDENBAUM & ALEXANDER, 1984). 

Tumores ósseos primários podem ter aparência radiográfica lítica ou mista. 

Os sinais mais sugestivos de neoplasia óssea incluem lise cortical em lesões que 

não ultrapassam o espaço articular (OGILVIE, 2001). 
O aspecto radiográfico pode ser variável, porém lesões ósseas primárias 

tipicamente revelam proliferação óssea e lise cortical na região metafisária que 

podem ser severas o suficiente para promover áreas de descontinuidade do córtex 

(LARUE et al., 1986; SPODNICK et al., 1992; CHUN & LORIMIER, 2003). Em 

ossos longos, observa-se lesões osteolíticas que apresentam bordas irregulares ou 

onduladas com padrão de aspecto “comido por traça”, ou contorno ósseo alargado 

ao longo de toda a parte trabecular da epífise, estendendo-se até a metáfise ou 

diáfise (DALECK et al., 2002).  

O OSA, ao invadir a camada cortical do osso, promove a elevação do 

periósteo com formação de osso reativo ,de diferentes graus, entre o periósteo e o 

córtex na zona de transição da neoplasia, apresentando uma definição pobre na 

transição com o canal medular (STRAW et al., 1990; STRAW, 1996). O triângulo de 

“Codman” não é patognomônico do OSA, as reações periosteais estão presentes 

em cerca de 95% das lesões, assumindo aspecto de “explosão solar” (STRAW et 

al., 1990; WITHROW et al., 1993).  

Radiografias torácicas revelam menos de 10% de doença metastática em 

cães no momento da consulta. Quando detectada, a lesão metastática pulmonar 

aparece como um nódulo discreto, podendo apresentar um ou mais nódulos 

(O’BRIEN et al., 1993). Entretanto, segundo MAULDIN et al. (1988), 30% dos cães 

apresentam metástases pulmonares diagnosticadas no momento da consulta.  
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Radiografias ósseas são muito mais efetivas do que exame físico no 

diagnóstico de tumores ósseos multicêntricos. Embora o OSA multicêntrico tem 

sido relatado em cães, a prevalência e importância prognóstica não tem sido 

devidamente investigada.  

 

2.1.5.2 Exame Citológico 

Embora a biópsia óssea para exame histopatológico permaneça como padrão 

para diagnóstico de OSA canino, a citologia aspirativa com agulha fina (CAAF) 

pode propiciar o diagnóstico definitivo como meio menos invasivo e relativamente 

barato (STRAW et al., 1990; BAKER & LUMSDEN, 1999; SHONUBI et al., 2004), 

sendo assim, uma valiosa ferramenta para diagnóstico de tumores ósseos 

(JAYARAM & GUPTA, 1994; NANDA et al., 1994). 

Na CAAF de cães com OSA, os aspirados freqüentemente revelam grande 

quantidade de células mesenquimais imaturas que podem ter osteóide 

intracitoplasmático ou extracelular. Em associação aos osteoblastos malignos, 

osteoblastos benignos e osteoclastos podem, também, estar presentes. Aspiração 

por agulha fina de lesões ósseas líticas pode ajudar a excluir osteomielite fúngica 

ou bacteriana, onde células inflamatórias ou organismos podem ser observados. 

Uma biópsia de tecido pode também ser usada para diagnóstico citológico 

preliminar, obtendo-se uma impressão sobre lâmina (CHUN & LORIMIER, 2003).   

 

 

 

 

 

2.1.5.3 Exame Histopatológico 
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Quando o diagnóstico citológico de OSA é inconclusivo, recomenda-se a 

confirmação histopatológica (LANG & SULZBACHER, 2001).  

O diagnóstico de OSA definitivo requer biópsia do tecido tumoral e correta 

interpretação dos achados histopatológicos (DALECK, 1996). A biópsia pode ser 

realizada através de incisão de pele, permitindo a obtenção de quantidade ideal de 

tecido e maior precisão do resultado. Essa técnica de biópsia aberta, envolve um 

procedimento cirúrgico com anestesia geral (STRAW et al., 1990), sendo que 

muitas vezes os pacientes apresentaram inchaço crescente e claudicação do 

membro, após a biópsia (DERNELL et al., 2001). Riscos associados à biópsia 

óssea aberta, em cães com OSA, incluem infecção, diagnóstico não conclusivo e 

fratura iatrogênica (DE SANTOS et al., 1979; DERNELL et al., 2001).   

A biópsia fechada, com o uso de trépanos ou de vários tipos de agulhas de 

pequenos diâmetros, é um procedimento com alta precisão diagnóstica (93,8%), 

que embora promova a obtenção de pequena quantidade de material, se 

comparada com a biópsia aberta, as complicações pós-operatórias são 

amenizadas, proporcionando maior comodidade ao paciente (POWERS et al., 

1988).  

 

2.1.5.4 Outros meios diagnósticos 

Embora o exame radiográfico seja o método mais utilizado para o diagnóstico 

de OSA canino, também é de extrema valia o uso de outros recursos como a 

cintilografia (CT), tomografia computadorizada (TC) ou a ressonância magnética 

(RM), que mais detalhadamente avaliam a neoplasia quanto a sua característica e 

extensão (DAVIS et al., 2002). 

O uso de CT tem ajudado a diagnosticar mais rapidamente a presença de 

metástases em cães com OSA (FORREST et al., 1992), porém, não é um método 

diagnóstico valioso para distinguir entre vários tipos de tumores primários (BERG et 

al., 1990). É uma técnica de elevada sensibilidade para detecção de lesões 

esqueléticas, porém não é específica para identificação de sítios ósseos tumorais. 

A  
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TC ou a RM podem prover informações essenciais para se estabelecer um 

plano cirúrgico, por promover uma visualização desejada da extensão de tecidos 

moles envolvidos (LIPSITZ et al., 2001). A RM proporciona maior acurácia estimada 

do tumor e é reconhecida como a melhor modalidade para avaliação pré-operatória 

de OSA apendicular, especialmente na cirurgia de preservação do membro (CHUN 

& LORIMIER, 2003).    

A fosfatase alcalina sérica provém dos hepatócitos e trato biliar. Níveis 

elevados são observados no câncer hepático primário ou metastático. O nível 

sérico de fosfatase alcalina pode ser útil na avaliação de câncer metastático 

comprometendo ossos e fígado (PACHECO et al., 2002).  

A fosfatase alcalina quando se encontra elevada, após o tratamento primário 

do tumor, pode indicar evidência clínica ou radiográfica de metástases (WITHROW, 

1993).   

 

2.1.6 Modalidades de Tratamento 

Uma vez confirmado o osteossarcoma (OSA), há muitas opções de 

tratamento, tanto definitivas quanto paliativas, as quais podem ser oferecidas ao 

proprietário. Se nenhum tratamento for aceito, há algumas alternativas para, pelo 

menos, providenciar controle da dor na tentativa de conseguir boa qualidade de 

vida (ENDICOTT, 2003).                                    

Uma decisão terapêutica segura deve estar triada também nos resultados 

dos exames clínico e físico, hematológico, bioquímico, entre outros, podendo uma 

doença subjacente ao OSA elicitar um prognóstico ruim ou alteração do tratamento 

(CHUN & LORIMIER, 2003). 

 

2.1.6.1 Tratamento Cirúrgico 

O primeiro tratamento para OSA apendicular em cães foi a amputação do 

membro afetado (BRODEY, 1976). Em sua maioria, os cães toleram a amputação de 
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modo satisfatório, apresentando pouco ou nenhum decréscimo na atividade em geral, 

seguida à cirurgia (BRODEY, 1965; DALECK et al., 2002). 

A principal vantagem da amputação do membro é que o procedimento 

proporciona a ressecção completa do tumor primário e conseqüente alívio da dor. A 

cirurgia raramente resulta em cura, e deve ser considerada tratamento paliativo, 

quando realizada isoladamente (BRODEY, 1965; STRAW, 1996).  

Cães com OSA apendicular, sem evidência de doença metastática e tratados 

somente com cirurgia de amputação do membro, apresentam tempo médio de 

sobrevida pequeno, variando de quatro (SPODINICK et al., 1992) a sete semanas, 

raramente sobrevivendo até um ano (BRODEY, 1965).   

A amputação do membro anterior pode ser realizada por meio de remoção da 

escápula ou, como alternativa, o membro pode ser removido por ressecção do úmero 

distal. No membro posterior, a amputação por desarticulação da articulação 

coxofemoral é mais utilizada (FOSSUM, 2002). 

Depois da amputação, 70% a 90% dos cães desenvolvem metástase 

pulmonar com até um ano de cirurgia (BRODEY & RAISER ,1969; STRAW et al., 

1990), sendo que 85% dos cães morrem de doença metástatica com sobrevida 

média de seis meses. Os 15% restantes são considerados “curados” (OWEN et al., 

1977). 

Metastectomia pulmonar é descrita como um procedimento que pode 

contribuir significativamente, aumentando o tempo de sobrevida de cães acometidos 

por metástase pulmonar (O’BRIEN et al., 1993). Somente são bons candidatos à 

cirurgia animais que desenvolvem evidência clínica de metástase após oito meses do 

diagnóstico de OSA e menos de dois nódulos pulmonar radiograficamente aparentes. 

O tempo de sobrevida relatado após a metastectomia pulmonar é de 176 dias, 

aproximadamente (OGILVIE, 2001).   

Elevada taxa de metástases, colabora com um prognóstico pobre, impondo a 

necessidade de  avaliar o uso de quimioterapia adjuvante ao tratamento após a 

amputação (BRODEY & ABT, 1976; MEYER et al., 1982; SHAPIRO et al., 1988). 
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Os animais com OSA do esqueleto apendicular têm sido tratados na 

atualidade, em nosso país, apenas com amputação do membro e terapia adjuvante, 

seja com quimioterapia ou com imunoterapia. Um grande número de proprietários se 

recusa a autorizar a amputação do membro afetado, impossibilitando, dessa maneira, 

que o profissional realize uma terapia mais adequada, o que, consequentemente, 

reduz as chances de proporcionar ao paciente maior sobrevida com melhor qualidade 

de vida (ZILIOTTO et al., 2003). 

A técnica de preservação do membro foi desenvolvida para os casos 

especiais, em que o proprietário não permite a amputação do mesmo, ou para 

animais que, além de neoplasia óssea, apresentam alterações neurológicas ou outras 

afeções ortopédicas que impossibilitem a realização da amputação (STRAW et al., 

1990; OGILVIE & MOORE, 1995). 

Originariamente, a técnica conservadora consiste na remoção apenas da área 

afetada pelo tumor, cujo tumor primário esteja afetando menos que 50% do osso ao 

exame radiográfico (STRAW, 1996) e livre de metástase ou doença simultânea 

(LARUE et al., 1989), com boa margem de segurança, seguindo-se a fixação de um 

implante ósseo alógeno conservados por congelamento (TOMFORD et al., 1983; 

STRAW, 1996), glicerina a 98% (COSTA, 1996; ZILIOTTO et al., 2003), entre outros, 

com auxílio de uma placa de autocompressão e parafusos na qual o canal medular 

do implante pode ser preenchido com polimetil metacrilato (O’BRIEN et al., 1993), 

poliuretana de mamona (ZILIOTTO et al., 2003), entre outros. Cães, acometidos por 

osteossarcoma apendicular, que não são submetidos à qualquer modalidade 

terapêutica e cães  submetidos à cirurgia, como método isolado, apresentam os 

mesmos resultados; ambos têm evolução após a consulta e sobrevida 

significativamente menores (paty44444). 

 

2.1.6.2 Tratamentos Quimioterápicos e Radioterápicos 

A resposta individual de cães à quimioterapia é imprevisível, podendo resultar 

em insucesso em responder a droga citotóxica. No entanto, a administração de uma 

droga citotóxica é necessária em face da doença metastática para diminuir a carga 

total do tumor, prolongar o intervalo livre da doença e melhorar a qualidade de vida 
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do paciente, fornecendo alívio dos sintomas associados à neoplasia (DALECK et 

al., 2002). 

Em cães com metástase clinicamente ou radiograficamente detectável, a 

quimioterapia parece ser usualmente inefetiva (OGILVIE et al., 1993; OGILVIE, 

2001).  

A radioterapia , como tratamento de OSA em cães, pode ocasionar o alívio ou 

até remissão da dor por longos períodos e o retardo do crescimento neoplásico, 

sendo indicada em casos onde há impossibilidade de excisão cirúrgica tumoral 

(AAS et al., 1999).  

A combinação de radioterapia e cirurgia pode prolongar significativamente a 

sobrevida dos pacientes, podendo, às vezes, ser curativa (DICKERSON et al., 

2001).  

Recentemente, várias combinações terapêuticas têm sido relatadas como 

alternativas para a quimioterapia. Estes estudos foram realizados com a finalidade 

de buscar novas modalidades de tratamento para OSA canino, procurando 

proporcionar um maior tempo de sobrevida para os animais. Embora tenha sido 

descrito bons resultados, não observaram aumento significativo na sobrevida média 

se comparados com os estudos utilizando tratamento quimioterápico (BRODEY et 

al., 1975; MACEWEN & KURZMAN, 1996; MOE et al., 1996; DERNELL et al., 2001; 

AAS et al., 1999; VISONNEAU et al., 1999). 

 

2.1.7 Prognóstico 

Embora a raça e o sexo não sejam reconhecidos como importantes para o 

prognóstico, cães jovens com OSA parecem apresentar a doença biológicamente 

mais agressiva e um tempo de sobrevida mais curto (BRODEY & RISER, 1969; 

SPODNICK et al., 1992). Quando localizados na porção proximal do úmero ou em 

animais com peso superior a 40Kg, parecem estar também associados a menor 

taxa de sobrevida (BERGMAN et al., 1996).    
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O OSA apendicular, guando tem origem periosteal, é considerado de alto grau 

de malignidade, mais invasivo e potencialmente metástatico, diferindo em 

prognóstico daqueles com origem medular (DERNELL et al., 2001).   

A presença de metástase, detectada no momento do diagnóstico do 

ostessarcoma, é reconhecida como um fator de prognóstico pobre, sendo o 

tratamento menos efetivo em aumentar o tempo de sobrevida nestes casos 

(HAMMER et al., 1995; KIRPENSTEIJN et al., 2002). 

Níveis elevados de fosfatase alcalina, são também fatores de prognóstico 

negativo para cães com OSA. Animais com níveis elevados tem tempo de 

sobrevida mais curto em aproximadamente 50%, mesmo quando tratados 

agressivamente (GARZOTTO et al., 2000; KIRPENSTEIJN et al., 2002). 

 

3. Conclusão 

A incidência dos casos de osteossarcoma apendicular é elevada na clínica de 

pequenos animais. Cães das raças de grande porte e gigantes são predispostos ao 

desenvolvimento do osteossarcoma apendicular. A importância das neoplasias ósseas 

em cães tem aumentado devido à freqüência com que tais neoplasias surgem na 

clínica dos animais de companhia e devido às semelhanças que têm com as 

neoplasias ósseas em humanos, oferecendo grandiosa oportunidade de estudo, pela 

similitude de parâmetros biológicos e histopatológicos, localização, resposta a agentes 

citotóxicos, entre outros.  
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