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RESUMO 

A dinâmica da ligação entre os seres humanos e os animais domésticos tem se transformado, 

com os animais ajudando no bem-estar de seus tutores e sendo utilizados como modelo em 

pesquisas de saúde humana, incluindo o câncer. Apesar dos avanços, ainda há um grande 

desafio tanto no diagnóstico, quanto no tratamento, possivelmente devido ao comportamento 

dos diferentes tipos de câncer. O uso de indicadores laboratoriais, como razões N/L e PLQ/L, 

tem sido estudados para avaliar o padrão inflamatório e a mortalidade. Além disso, razões 

bioquímicas como GGT/ALP, ALB/ALP e AST/ALT têm mostrado potencial na avaliação 

prognóstica de neoplasias. Este estudo buscou comparar parâmetros hematológicos e 

bioquímicos de cães com doenças não neoplásicas (G1), com câncer (G2) e cães saudáveis 

(G3), com intuito de auxiliar no diagnóstico e acompanhamento de pacientes oncológicos. Em 

G1 e G2 os dados foram planilhados do primeiro atendimento e nova coleta de dados foi 

realizada da última consulta dos mesmos pacientes. Após a comparação entre grupos e tempos, 

também foram comparados dados entre os diferentes tipos de câncer apresentados. Foram 

verificadas contagens superiores de leucócitos em meio a doenças não-neoplásicas (mediana: 

14.000 células/µL) em comparação ao grupo com neoplasia (mediana: 9.540 cél/µL), contudo, 

na avaliação temporal dos grupos houve retorno à normalidade do G1 e persistência de 

leucocitose no G2. Embora tenha sido observada linfopenia em ambos G1 e G2, foi apenas em 

meio ao câncer que esta alteração se manteve com o passar do tempo (-45%). Dentre as 

neoplasias, as alterações hematológicas foram mais expressivas no linfoma, tendo sido 

constatados os maiores resultados para razões N/L (16,07) e PLQ/L (398,09). Não houve 

variação importante nos analitos bioquímicos isolados, entretanto, verificou-se valores maiores 

em ALB/ALP (0,036) e AST/ALT (0,61) nos casos oncológicos, quando comparados às 

doenças gerais (ALB/ALP=0,001; AST/ALT=0,11). A análise temporal mostrou reduções em 

ALB/ALP (-4,49%) e GGT/ALP (-10,49%) nas doenças não neoplásicas, diferentemente dos 

casos oncológicos que cursaram com aumentos de 15,17% e 47,87% respectivamente. Assim 

como na avaliação hematológica, os parâmetros bioquímicos de cães com linfoma figuraram 

entre os mais alterados. O estudo ressalta a importância da avaliação laboratorial 

individualizada e seriada, demonstrando que, embora os parâmetros considerados não tenham 

apresentado padrão de diferenciação entre câncer e outras doenças não-neoplásicas, pacientes 

com linfoma apresentam alterações mais significativas que os demais grupos de pacientes 

avaliados. 

Palavras-chave: indicadores laboratoriais; leucocitose; linfoma; câncer. 

  



 

 

 

ABSTRACT 

The dynamics of the relationship between humans and domestic animals have been 

transforming, with animals helping to improve the well-being of their owners and being used 

as models in human health research, including cancer. Despite advancements, there remains a 

significant challenge in both diagnosis and treatment, possibly due to the behavior of different 

types of cancer. The use of laboratory indicators, such as N/L and PLQ/L ratios, has been 

studied to assess the inflammatory pattern and mortality. Furthermore, biochemical ratios like 

GGT/ALP, ALB/ALP, and AST/ALT have shown potential in the prognostic evaluation of 

neoplasms. This study aimed to compare hematological and biochemical parameters of dogs 

with non-neoplastic diseases (G1), cancer (G2), and healthy dogs (G3), with the goal of aiding 

in the diagnosis and monitoring of oncological patients. In G1 and G2, the data from the first 

appointment were spreadsheeted, and a new data collection was carried out from the last 

consultation of the same patients. After comparing the groups and times, data were also 

compared between the different types of cancer presented. Higher leukocyte counts were 

observed in non-neoplastic diseases (median: 14,000 cells/µL) compared to the group with 

neoplasia (median: 9,540 cells/µL); however, in the temporal evaluation of the groups, there 

was a return to normality in G1 and persistent leukocytosis in G2. Although lymphopenia was 

observed in both G1 and G2, it was only in the cancer group that this alteration persisted over 

time (-45%). Among the neoplasms, hematological alterations were more pronounced in 

lymphoma, with the highest results found for N/L ratios (16.07) and PLQ/L ratios (398.09). 

There was no significant variation in isolated biochemical analytes, however, higher values 

were observed for ALB/ALP (0.036) and AST/ALT (0.61) in oncological cases when compared 

to general diseases (ALB/ALP = 0.001; AST/ALT = 0.11). Temporal analysis showed 

reductions in ALB/ALP (-4.49%) and GGT/ALP (-10.49%) in non-neoplastic diseases, unlike 

oncological cases, which showed increases of 15.17% and 47.87%, respectively. As with the 

hematological evaluation, biochemical parameters of dogs with lymphoma were among the 

most altered. The study emphasizes the importance of individualized and serial laboratory 

evaluation, showing that, although the parameters considered did not present a clear pattern of 

differentiation between cancer and other non-neoplastic diseases, patients with lymphoma 

exhibit more significant changes than the other patient groups evaluated. 

Keywords: laboratory indicators; leukocytosis; lymphoma; cancer. 
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1. INTRODUÇÃO 

A relação entre o homem e animais domésticos tem sofrido mudanças significativas 

com o passar dos anos, de forma a aumentar a presença e a importância destes seres nos lares, 

e levando ao reconhecimento de diversos benefícios advindos desta proximidade interespécies 

(Bibbo; Rodriguez; O’Haire, 2019; Gee et al., 2021). Além de desempenharem papel valioso 

na manutenção do bem-estar físico e mental de seus tutores, os animais contribuem 

significativamente para a pesquisa em saúde humana, atuando como importantes modelos 

experimentais (Singh et al., 2016). Existem inúmeras doenças que acometem similarmente 

homens e animais, a exemplo do câncer, que é listado por autores como a principal causa 

mundial de óbito em cães (Gardner; Fenger; London, 2016). Para além das características 

genéticas, o desenvolvimento de neoplasias é associado a circunstâncias metabólicas, 

hormonais e ambientais, o que facilita a extrapolação de questões de oncologia veterinária à 

área de atuação em humanos (Roccaro et al., 2024). 

Apesar dos avanços significativos e das tecnologias disponíveis ao tratamento, a 

incidência e a agressividade de determinadas neoplasias tornam o câncer em animais um grande 

desafio (Pang; Argyle, 2016). É preciso considerar que o tempo até o diagnóstico em humanos 

é relativamente mais curto, as dosagens empregadas nos tratamentos são mais altas e, de 

maneira geral, a sobrevida tende a ser mais longa que a dos cães (Rowell; McCarthy; Alvarez, 

2011). Dentre as estratégias para o controle e remissão das lesões, além de agentes 

quimioterápicos, estão os procedimentos cirúrgicos e técnicas complementares, tais como 

eletroquimioterapia e radioterapia, sendo esta última menos acessível e disponível no Brasil 

atualmente (Cunha et al., 2018; Spugnini; Baldi, 2019). 

A utilização de indicadores laboratoriais para o monitoramento de pacientes 

oncológicos é amplamente reconhecida. Recentemente, o emprego de certas razões 

relacionadas a esses indicadores tem sido amplamente pesquisado, especialmente em humanos. 

Neste contexto, as razões neutrófilo/linfócito (N/L) e plaqueta/linfócito (PLQ/L), por exemplo, 

podem fornecer informações preliminares sobre o padrão inflamatório, complementando outros 

parâmetros. Esses indicadores auxiliam na avaliação da mortalidade em casos de câncer 

colorretal e de mama em humanos, além de serem relevantes para sarcomas em cães (Kwon et 

al., 2012; Azab et al., 2013; Macfarlane et al., 2016). As razões gama-
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glutamiltransferase/fosfatase alcalina (GGT/ALP) e albumina/fosfatase alcalina (ALB/ALP) 

podem refletir danos hepáticos precocemente, tendo sido verificada relação entre níveis mais 

altos e piora clínica em pacientes com carcinoma hepatocelular (Chan et al., 2013; Ouyang et 

al., 2020; Zhang et al., 2023). Por outro lado, a determinação da razão aspartato 

aminotransferase/alanina aminotransferase (AST/ALT) tem demonstrado resultados 

promissores para a avaliação prognóstica de cânceres orofaríngeo, urotelial e vesical em 

humanos (Lee et al., 2017; Ha et al., 2019; Knittelfelder et al., 2020), com estudos preliminares 

na medicina veterinária (Machado et al., 2024). 

A busca por fatores prognósticos específicos, confiáveis e reprodutíveis à conduta 

oncológica pode contribuir para a celeridade diagnóstica e o sucesso terapêutico. Diante disso, 

buscou-se realizar a comparação de parâmetros hematológicos e bioquímicos de cães 

acometidos por câncer e por outras doenças não oncológicas, com animais hígidos, havendo 

destaque para a determinação de algumas razões como as já mencionadas. 

2. REVISÃO DE LITERATURA 

2.1 Principais cânceres que acometem cães na rotina hospitalar 

O linfoma é uma das principais neoplasias malignas na oncologia humana e veterinária, 

estando a ocorrência relacionada à proliferação de células linfoides neoplásicas em órgãos 

linfoides, fígado, rins e pele (Bennet; Williamson; Taylor, 2023). Estima-se que cerca de 83% 

das neoplasias hematopoiéticas nos cães seja representada pelo linfoma, enquanto em um 

panorama, a ocorrência varie entre 7 e 24% dos casos (Vail; Pinkerton; Young, 2013). A 

classificação do linfoma é complexa, o que motivou Valli e colaboradores (2011) a reunirem 

informações do sistema instituído em 1997 pela Organização Mundial de Saúde (OMS), a fim 

de aplicá-lo à oncologia veterinária (Armitage, 1997). A partir da compilação e comparação de 

tais informações, foi possível organizar as formas da doença em subdivisões que diferenciam, 

dentre outros aspectos, a origem em neoplasia de células-B ou células-T. O diagnóstico pode 

ser obtido por diversos métodos, inclusive o exame citológico, que permite a confirmação 

preliminar da condição para que, caso necessário, sejam realizados ensaios imuno-

histoquímicos, a fim de que seja determinado o tipo celular (Pittaway et al., 2019). Assim como 

para outros cânceres, descobrir medidas prognósticas é importante na abordagem do linfoma, 

dentre fatores negativos estão o estágio clínico, uso de esteroides, localização do tumor, perfil 

imunofenotípico e a classificação de acordo com a OMS (Mutz et al., 2013). 
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Os mastocitomas são tumores de pele que acometem cães e gatos, havendo maior 

incidência na espécie canina, principalmente nas raças boxer, weimaraner, bull mastiff, labrador 

retriever e golden retriever (Śmiech et al., 2018). As formas cutâneas são mais relatadas e 

abrangem a formação de nódulos únicos, ocasionalmente múltiplos, no tronco, região perineal, 

membros e/ou cabeça (Oliveira et al., 2020). Outras apresentações envolvem o mastocitoma 

subcutâneo e o visceral, estando este último relacionado a ocorrência de quadros de 

mastocitemia em cães (Jacobs; Hoppe; Moore, 2007; Grano et al., 2012). O exame citológico 

apresenta eficácia no diagnóstico e, apesar de a graduação histopatológica ser mais difundida 

(Kiupel; Camus, 2019), existem métodos alternativos utilizando a citologia, tal como sugerido 

por Paes e colaboradores (2022). O prognóstico pode ser reservado, uma vez que, apesar da 

ressecção cirúrgica e tratamento quimioterápico serem eficientes, não são incomuns formas 

metastáticas, que são fatais em grande parte dos casos (Poggiani et al., 2012). 

Os carcinomas consistem em um grupo abrangente de proliferações neoplásicas que se 

originam da camada epitelial e atingem órgãos e glândulas (adenocarcinomas) em diversas 

partes do corpo (Avery et al., 2022). Os tumores mamários são os mais incidentes sobre cadelas 

e, dentre os tipos histopatológicos, há predomínio de diferentes formas, incluindo, 

adenocarcinoma, carcinossarcoma, carcinoma sólido, dentre outros (Ežerskyte et al., 2011). A 

classificação dos tumores de mama pode ser laboriosa, uma vez que existem inúmeras 

possibilidades diagnósticas, levando Goldschmidt e colaboradores (2011) a proporem um 

sistema que inclui as seguintes divisões: neoplasias epiteliais malignas, sarcomas, 

carcinossarcomas, neoplasias benignas, hiperplasias e displasias, neoplasias e hiperplasias 

mamilares. Por outro lado, carcinomas hepatocelulares consistem nas neoplasias hepáticas de 

maior incidência, sendo comumente relatadas alterações laboratoriais, tais como anemia, 

distúrbios plaquetários e aumento da atividade sérica das enzimas ALT, AST, ALP e GGT 

(Liptak et al., 2004). Já os carcinomas de células transicionais consistem nos tumores vesicais 

de maior importância nos cães. Apesar de sua baixa incidência, comumente cursam com 

infecções oportunistas e formas invasivas, que atingem a bexiga e órgãos próximos, tornando a 

abordagem terapêutica desafiadora (Budreckis et al., 2015; Fulkerson; Knapp, 2015). 

Os tumores melanocíticos são comuns em cães de idade avançada e compreendem a 

formação de lesões na cavidade oral, pele e dígitos mais comumente (Brockley; Cooper; 

Bennett, 2012). A proliferação neoplásica dos melanócitos pode ser maligna (melanoma) ou 
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benigna (melanocitoma), sendo mais frequente a associação entre melanomas e as lesões 

localizadas nos dígitos e na boca (Dees et al., 2013). Melanomas são tidos como os cânceres de 

pele mais agressivos e resistentes à quimioterapia em cães e, apesar de não haver consenso 

sobre possíveis fatores determinantes, existem suspeitas acerca da influência da exposição 

solar, contato com agentes químicos e influência da genética sobre o desenvolvimento destes 

tumores (Nishiya et al., 2016). O estadiamento proposto pela OMS leva em conta aspectos 

como diâmetro do tumor primário, acometimento de linfonodos e presença de metástases em 

órgãos distantes, o que permite a diferenciação em estágios I, II, III e IV (Polton et al., 2024). 

Tumores melanocíticos malignos em humanos e animais compartilham similaridades 

histopatológicas e clínicas, incluindo a agressividade, o que motiva a utilização dos cães como 

modelos de estudo, especialmente pelo fato de que a doença de ocorrência natural apresenta 

maior complexidade do que a induzida em modelos experimentais (Simpson et al., 2014). 

Assim como observado em proliferações melanocíticas, as neoplasias oriundas de 

células da parede vascular podem ter apresentação benigna (hemangioma) ou maligna 

(hemangiossarcoma), estando a ocorrência desta última mais relacionada aos cães de idade 

avançada, especialmente nos pertencentes às raças pitbull, boxer, beagle e dálmata (De Nardi 

et al., 2023). Hemangiossarcomas apresentam comportamento agressivo e podem acometer 

órgãos internos como baço, fígado e coração ou, menos frequentemente, desenvolverem-se no 

tecido cutâneo (Liptak; Forrest, 2013). Dentre as neoplasias esplênicas, o hemangiossarcoma é 

tido como o mais frequente, sendo estimado índice metastático de cerca de 80% por alguns 

autores, sobretudo em órgãos como pulmões e fígado (Das et al., 2020). Alterações 

hematológicas e hemostáticas destacam-se entre os achados laboratoriais, o que é 

correlacionado aos danos endoteliais e vasculares induzidos pela proliferação celular, não sendo 

incomum o desenvolvimento de coagulação intravascular disseminada-CIVD (Kim; Hong; 

Suh, 2019). 

Os tumores hepatoides, assim referidos devido à similaridade morfológica entre células 

hepatoides e hepatócitos, são proliferações da glândula hepatoide, que é uma forma modificada 

da glândula sebácea (Rodigheri; Daleck; De Nardi, 2016). A maior parte dos tumores são 

perianais, entretanto, há presença da glândula hepatoide em outros locais do corpo, não sendo 

incomuns neoformações nos membros pélvicos, dorso e prepúcio (Turek; Withrow, 2013). São 

mais relatados em cães machos inteiros, reforçando a hipótese da possível influência de 
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hormônios andrógenos sobre o desenvolvimento (Sabattini et al., 2019). Existem quatro tipos 

de tumores hepatoides: adenoma, hiperplasia, carcinoma e epitelioma, sendo os dois primeiros 

de comportamento benigno e os demais, malignos. Estima-se que hiperplasias e adenomas 

hepatoides correspondam à até 18% dos tumores de pele nos cães, sendo mais reportados em 

cães das raças beagle, husky siberiano e cocker spaniel (Gross et al., 2005). Apesar da maior 

ocorrência de formas benignas, ao exame citológico pode ser difícil o reconhecimento de 

epiteliomas e carcinomas hepatoides, tendo McCourt e colaboradores (2018) relatado doença 

metastática em cão poodle acometido por tumor perianal compatível com adenocarcinoma, que 

apresentou pleomorfismo celular discreto. 

2.2 Alterações laboratoriais no câncer  

As particularidades hematológicas do paciente oncológico, de maneira geral, envolvem 

variações nas contagens celulares, alterações morfológicas e distúrbios funcionais das células 

sanguíneas. Estas alterações devem ser acompanhadas de forma minuciosa, pois podem ter 

valor prognóstico ao paciente e, em alguns casos, exigirem intervenção terapêutica específica, 

além do tratamento oncológico (Childress, 2012). Dentre os eventos desencadeados pelos 

diferentes tipos de câncer, destaca-se o processo inflamatório, que é responsável por ocasionar 

leucocitoses, predominantemente neutrofílicas, em meio a neoplasias malignas (Watabe et al., 

2011). O debate acerca do elo entre inflamação e câncer não é recente, tendo Balkwill e 

Mantovani (2001) discutido sobre a influência de linfócitos, células dendríticas e macrófagos 

associados a tumores (TAM) sobre o microambiente tumoral, estando a progressão tumoral e a 

formação de vasos sanguíneos ligados à liberação de citocinas e fatores de crescimento pelos 

leucócitos. 

Em estudo conduzido por Itoh et al. (2009), ao avaliarem o perfil imunológico de cães 

portadores de cânceres de diferentes origens, além da leucocitose neutrofílica, foi constatada 

leucopenia e predomínio de resposta imune humoral, possivelmente influenciada pela supressão 

de substâncias inflamatórias à atividade de linfócitos da classe Th1. Além de atuarem na 

manutenção da hemostasia, as plaquetas participam efetivamente do processo inflamatório, seja 

através da ativação de leucócitos ou por meio da degranulação e liberação de substâncias 

microbicidas (Jenne; Kubes, 2015). A utilização das razões N/L e PLQ/L como alternativa aos 

marcadores inflamatórios convencionais tem se mostrado promissora, especialmente para a 
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predição prognóstica, não apenas ao câncer, como em meio a distúrbios cardiovasculares e, até 

mesmo, comportamentais (Balta; Ozturk, 2014; Mazza et al., 2018). 

A alanina amino transferase (ALT) está presente de forma abundante no citoplasma dos 

hepatócitos de cães e gatos. O aumento de sua atividade sérica é associado às lesões celulares 

hepáticas, contudo é importante descartar possíveis alterações musculares, uma vez que 

apresenta isoenzima em menor proporção neste tecido (Alisson, 2022). Presente no citoplasma 

e mitocôndria de hepatócitos e miócitos, incluindo cardiomiócitos, a aspartato amino 

transferase (AST) apresenta atividade sérica elevada em meio a lesões celulares letais ou 

subletais (Stockham; Scott, 2008). A razão ALT/AST foi primeiramente descrita por De Ritis 

e colaboradores (1965) como uma ferramenta diagnóstica para diferenciação entre hepatites 

virais e outras hepatopatias, baseando-se na divisão da atividade sérica destas duas enzimas 

hepáticas comumente empregadas na avaliação laboratorial do fígado. Desde então, esta medida 

tem sido considerada na distinção de quadros de doenças hepáticas diversas, em especial 

naquelas provocadas por efeitos a longo prazo do consumo de álcool (Botros; Sikaris, 2013). A 

razão De Ritis pode ser aplicável também na avaliação de outros tecidos, inclusive os rins, uma 

vez que, em determinados casos, pode apresentar-se elevada concomitantemente a outros 

achados de lesão renal, incluindo o aumento simultâneo de ureia e creatinina (Zygner et al., 

2012). 

As fosfatases alcalinas (ALPs) formam um grupo enzimático que se divide em duas 

principais isoenzimas: intestinal (IAP) e tecidual (TNAP). Dentro desse grupo, encontramos 

isoformas específicas, como a hepática (LALP), óssea (BALP), renal e placentária, além da 

isoforma induzida por glicocorticoides (CALP), que é exclusiva da espécie canina (Zaher et al., 

2020). O aumento da atividade das ALPs está mais frequentemente associado às isoformas 

hepática e óssea, uma vez que as demais apresentam meia-vida curta, o que torna improvável 

que influenciem significativamente a atividade sérica (Garzotto et al., 2008). A gama glutamil 

transferase (GGT) é outra enzima de indução, encontrada principalmente em células hepáticas, 

especialmente no epitélio do ducto biliar. A elevação da atividade sérica da GGT está 

relacionada a danos celulares e colestase, e a enzima também pode ser detectada na urina, 

associada à liberação de células epiteliais tubulares (Alisson, 2022). 

Os distúrbios hepáticos podem ter diferenciação difícil, uma vez que as alterações 

laboratoriais encontradas podem ser semelhantes. É crescente o uso da razão ALB/ALP para a 



18 

 

 

avaliação hepática em pesquisas na medicina, sendo considerada marcador prognóstico em 

meio a alguns cânceres (Mathold et al., 2024). Baixas razões ALB/ALP podem estar associadas 

à hipoalbuminemia concomitante à níveis normais ou aumentados de fosfatase alcalina. Por ser 

sintetizada no fígado, a diminuição na concentração sérica de albumina é ligada aos quadros de 

diminuição ou perda na função hepática (Kim et al., 2017). Já a razão GGT/ALP tem sido 

apontada como ferramenta útil na diferenciação de quadros de hepatopatias humanas 

ocasionadas por diferentes etiologias (Anand; Mallick, 2019). Até o momento não existem 

estudos publicados aplicando esta medida diagnóstica na medicina veterinária. 

3. MATERIAL E MÉTODOS 

A seleção de casos foi realizada a partir da consulta de dados de atendimento no sistema 

integrado do Hospital Veterinário (HV) da Universidade Federal de Minas Gerais (UFMG). 

Para a composição do Grupo 1 (n=25) foram selecionados indivíduos aleatórios da espécie 

canina, acometidos por doenças não-neoplásicas. O Grupo 2 (n=151) compreendeu apenas 

casos oncológicos, tendo como base a confirmação diagnóstica citológica e/ou histopatológica. 

Em ambos os casos foram coletados resultados de exames hematológicos e bioquímicos, 

considerando o primeiro e último atendimento do animal, independentemente da duração do 

intervalo de tempo ou do tratamento realizado. No G2 os valores considerados outliers ou 

atípicos, por apresentarem grande variação frente aos demais, foram excluídos durante a 

realização de determinadas comparações de diferentes parâmetros hematológicas e 

bioquímicas. 

Estabeleceu-se como controle o Grupo 3 (n=169), constituído por cães considerados 

“hígidos”, sendo por vezes assim referido ao longo do trabalho. Estes animais foram avaliados 

clínica e laboratorialmente a fim de que fossem descartados quaisquer sinais de doença aguda 

ou crônica estabelecidas. 

3.1 Análises hematológicas e bioquímicas 

Os exames hematológicos foram realizados no Laboratório de Patologia Clínica 

Veterinária do HV/UFMG de forma semi-automatizada, utilizando contador hematológico 

Icounter 3D® (DIAGNO) aliado à determinação do hematócrito pelo método manual, 

utilizando microcentrífuga. Realizou-se leitura do esfregaço sanguíneo para determinação de 

contagens leucocitárias diferenciais, estimativa de plaquetas e avaliação morfológica celular. 
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Foram consideradas as seguintes variáveis: concentração de hemácias (He), de hemoglobina 

(Hb), hematócrito (Ht), amplitude de distribuição de hemácias (RDW), contagem de leucócitos 

totais (Leu), contagens diferenciais absolutas (neutrófilos/bastonetes, linfócitos, eosinófilos, 

monócitos e basófilos) e contagem plaquetária (PLQ). 

As análises bioquímicas ocorreram de forma semiautomática no analisador COBAS® 

Mira Plus (Roche), tendo como reagentes os produtos veterinários da empresa Biotécnica. 

Dentre as análises séricas estavam: amilase (AMY), alanina aminotransferase (ALT), albumina 

(ALB), creatinina (CRE), aspartato aminotransferase (AST), fosfatase alcalina (ALP), gama 

glutamil transferase (GGT), glicose (GLI), proteínas totais (PROT) e ureia (URE). Para 

assegurar a confiabilidade dos resultados, empregou-se a metodologia de controle de qualidade 

do laboratório em questão, que é certificado pela Agência Nacional de Vigilância Sanitária 

(ANVISA). 

3.2 Estatística 

Com os dados planilhados para cada conjunto de variáveis, foram empregados testes de 

normalidade e homoscedasticidade (Kolmogorov-Smirnov). Variáveis com comportamento de 

normalidade foram submetidas ao teste de análise de variância (ANOVA), com pós teste Tukey 

e, as que não apresentaram comportamento normal, mesmo após tentativa de adequação (log-

10) foram submetidas ao teste não paramétrico Kruskal-Wallis, com pós teste de Dunn, quando 

necessário. Inicialmente foram comparados os três grandes grupos para cada variável 

individual, depois segmentou-se o grupo de cães com câncer por tipo e refez-se a estatística 

anteriormente descrita. Para todos os testes utilizados a margem de significância adotada foi de 

5%. Com o objetivo de predizer evolução também se calculou a % de variação entre o primeiro 

e o último exame realizado de alguns dos pacientes oncológicos e com doenças não neoplásicas. 

4. RESULTADOS E DISCUSSÕES 

No Gráfico 1 é feita a caracterização do grupo não-oncológico da seguinte forma: 

doenças do trato urinário (3/25), inflamatórias (3/25), neuro-ortopédicas (4/25), 

cardiovasculares (2/25), infecciosas (8/25), hepáticas (2/25) e endócrinas (3/25). No caso do 

Grupo 2 (Gráfico 2) foi feita diferenciação quanto à origem dos tumores em: melanocíticos 

(25/152), células redondas (57/152), mesenquimais (33/152) e epiteliais (33/152), sendo 

necessária uma categoria à parte para casos em que haviam mais de um tipo neoplásico. Dentre 

https://www.bing.com/search?q=Kolmogorov-Smirnov&FORM=AWRE
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os animais com múltiplos tumores (4/152), três deles apresentavam associação entre tumores 

epiteliais e mesenquimais, enquanto o outro animal apresentava neoplasia epitelial 

concomitantemente à tumor de células redondas. 

Gráfico 1: Classificação do grupo de cães portadores de doenças não-oncológicas (G1) 

Grupo 1 n=25 

 

Gráfico 2: Classificação da origem das neoplasias apresentadas pelos cães do grupo neoplásico (G2) 

Grupo 2 n=152 

 

4.1. Análise dos parâmetros hematológicos 

A partir da comparação de valores hematológicos entre os grupos (Tabela 1), observou-

se redução em parâmetros de série vermelha mais pronunciada em indivíduos do Grupo 1. Estes 
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animais apresentaram valores de hematócrito com redução próxima de 20% em relação aos cães 

hígidos, enquanto em casos oncológicos esta redução foi de 17,65%. 

Não houve diferença estatística significativa entre as alterações na série eritroide 

apresentadas entre doentes neoplásicos e não-neoplásicos. Apesar disso, as anemias são 

frequentes em pacientes oncológicos, sendo associadas ao menor tempo de sobrevida em alguns 

cânceres (Miller, 2009). A tendência à anemia observada nos doentes não-neoplásicos, por sua 

vez, pode estar associada à maior prevalência de doenças infecciosas (32%), dentre elas a 

leishmaniose visceral canina (LVC). A  LVC , associada ou não a coinfecções por 

hemoparasitos, é frequentemente associada à ocorrência de anemia, havendo relatos em 

literatura de aplasia de linhagem eritroide associada à doença (Figueredo, 2012; Momo, 2014). 

Tabela 1: Parâmetros hematológicos de cães subdivididos em portadores de doenças não-neoplásicas 

(G1), neoplásicas (G2) e considerados hígidos (G3) 

Parâmetro Grupo 1 

n=25 

Grupo 2 

n=152 

Grupo 3 

n=169 

Referências*** 

Eritrócitos* 5,77 ± 1,26b 6,05 ± 1,37b 6,99 ± 0,88ª 6 a 8,3 x 10⁶ cél/µL 

Hemoglobina* 13,26 ± 3,18b 13,97 ± 3,58b 16,58 ± 1,80ª 14,4 a 19,4 g/dL 

Hematócrito* 39,48 ± 9,25b 41,03 ± 9,72b 50,28 ± 5,07ª 39 a 54% 

RDW* 15,9 ± 4,78b 14,29 ± 2,5ab 14,37 ± 0,73ª 11,3 a 14,5 

Leucócitos totais** 14.000a 
SE = 2,68 

9.540b 
SE = 661,26 

10.000c 
SE = 233,63 

6.000 a 14.300
 
cél/µL 

Neutrófilos** 11.000ab 
SE = 2,36 

6.975bc 
SE = 781,06 

6.387c 
SE = 580,86 

3.400 a 9.500 cél/µL 

Linfócitos** 2.000c 
SE = 65,29 

1.149b 
SE = 109,52 

2.403ª 
SE = 204,99 

1.500 a 4.000 cél/µL 

Eosinófilos** 2.000c 
SE = 48,39 

280b 

SE = 38,51 

617a 

SE = 107,27 

100 a 1.100 cél/µL 

Monócitos** 268a 
SE = 63,87 

436a 

SE = 51,95 

366a 

SE = 1072,44 

200 a 900 cél/µL 

Plaquetas* 279.040 ± 

179,65ab 

327.380 ± 

157,51a 

206.100 ± 

25,77b 

220.000 a 480.000 cél/mL 

N/L* 13,76 ± 

15,58a 

10,72 ± 

13,53a 

3,12 ± 

1,93b 

- 

PLQ/L* 257,98 ± 

191,74a 

348,53 ± 

545,5a 

115,31 ± 

88,02b 

- 

RDW- Amplitude de distribuição de hemácias; N/L- razão neutrófilos: linfócitos; PLQ/L- razão plaquetas: linfócitos. 

Letras diferentes na mesma linha representam diferença estatística (p<0,05). 

Grupo 1 (G1) n=25; Grupo 2 (G2) n=152; Grupo 3 (G3) n=169. 

*Média ± Desvio padrão (SD) **Mediana seguida de Erro padrão (SE) ***Valores de referência: McCourt; Rizzi (2022). 

A resposta leucocitária em animais acometidos por doenças não-neoplásicas foi 

estatisticamente maior que o verificado no grupo com neoplasia, tendo sido obtidas contagens 

globais medianas de 14.000 células/uL e 9.540 células/uL, respectivamente. Este achado foi 

diferente do observado em estudo desenvolvido por García-Sancho et al. (2014), em que não 
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houve diferença entre as contagens leucocitárias de animais com câncer em comparação aos 

acometidos por doença gastrintestinal crônica, alterações cutâneas e dentárias. Quando 

comparados aos hígidos, os animais acometidos por tumores apresentaram aumento discreto na 

contagem global leucocitária (9,48%), o que é semelhante ao observado por Itoh e 

colaboradores (2009). 

Dentre os principais mecanismos desencadeadores de leucocitose destacam-se os 

processos inflamatórios, que podem, inclusive, ser estimulados pela presença de alguns tipos 

de câncer (Stockham; Keeton; Szladovits, 2003). A propensão à leucocitose em animais do 

grupo não-neoplásico pode estar ligada a quadros inflamatórios e/ou resposta fisiológica ao 

estresse, uma vez que grande parte das etiologias levantadas cursa com este tipo de alteração, 

em especial as endocrinopatias (12%), como o Diabetes melito, além de desordens inflamatórias 

(12%), como o exemplo da pancreatite. 

Em casos neoplásicos podem ser observados tanto aumentos quanto diminuições na 

contagem de leucócitos, a depender do tipo de neoplasia e da classificação. Além de quadros 

leucêmicos associados a linhagem linfoide, como na leucemia linfoblástica aguda (LLA) e em 

estágios avançados de linfoma, podem ocorrer também síndromes paraneoplásicas que atingem 

especificamente neutrófilos, o que já foi relatado em meio a tumores renais e alguns tipos de 

carcinoma (Childress, 2012). Outro cenário possível envolve o decréscimo em leucócitos 

circulantes associado aos efeitos de agentes quimioterápicos, uma vez que estes induzem 

inibição em diferentes etapas da divisão celular (Schnelle; Barger, 2012).  

Houve resposta neutrofílica estatisticamente superior no Grupo 1, o que pode ser 

atribuído a diversos motivos, inclusive à inflamação associada ao estresse e à obesidade, que 

são distúrbios comuns a pacientes portadores de condições crônicas de ordem endócrina e 

cardíaca, por exemplo (Lontchi-Yimagou et al., 2013). A concentração de neutrófilos no sangue 

pode auxiliar no estabelecimento de possíveis prognósticos, sendo importante que a avaliação 

destas células não seja apenas numérica, uma vez que é preciso considerar a presença de 

alterações morfológicas sugestivas de toxicidade (Breheny et al., 2020). 

Em ambos os casos a contagem absoluta de linfócitos foi cerca de 50% menor nos dois 

grupos, quando comparados aos parâmetros de cães hígidos (p<0,05). A redução no percentual 

de linfócitos pode ocorrer para um retorno à normalidade nos níveis celulares, consistindo em 
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fator de bom prognóstico, especialmente nos animais que estiveram expostos a quadros de 

inflamação intensa e estresse (Hamouzová et al., 2023). Em contrapartida, nos estudos de 

oncologia humana, levantou-se a possibilidade de a redução de linfócitos significar um mau 

indício sobre a progressão de determinadas neoplasias, possivelmente pela redução na 

capacidade de resposta imunológica (Ménétrier-Caux et al., 2019). 

Diferentemente do observado em estudo de Guija-de-Arespacochaga et al. (2022), onde 

valores maiores de eosinofilia foram ligados a cães com câncer, as contagens de eosinófilos 

foram superiores em meio a outras doenças (mediana: 2.000 células/µL) (p<0,05). A relação 

entre a resposta eosinofílica e as infecções parasitárias e fúngicas é bem consolidada na 

literatura humana e veterinária, sendo um achado frequente (O’Connell; Nutman, 2015). É 

preciso considerar também as alterações gastroentéricas devidas à migração e/ou ativação de 

eosinófilos em órgãos deste sistema, que originam desde quadros de esofagite, até o 

acometimento simultâneo de mais de uma porção do trato, como nas gastroenterocolites 

(Sattasathuchana; Steiner, 2014). 

Em relação aos monócitos, apesar de terem sido verificadas maiores contagens em 

animais com câncer (mediana: 436 células/µL), este dado não se apresentou estatisticamente 

significativo. Tem sido frequente a publicação de pesquisas avaliando o papel destas células no 

câncer, seja através da determinação de contagens absolutas ou a partir da razão 

monócito/linfócito (M/L). Neste sentido, Sottnik e colaboradores (2010) constataram que 

números mais elevados de monócitos na circulação, antes da instituição de tratamento para 

osteossarcoma, podem colaborar para diminuição do tempo livre de doença em cães. 

Não foram visualizadas variações expressivas na contagem plaquetária entre os grupos, 

mas de maneira geral as contagens de animais doentes apresentaram valores médios pouco 

superiores aos dos hígidos. Diante destas variações, a N/L apresentou aumento nos animais 

doentes em comparação aos hígidos, sendo os resultados superiores naqueles acometidos por 

doenças não-neoplásicas. Assim como observado por Hodgson, Llewellyn e Schaeffer (2018), 

neste estudo não houve diferença estatística na N/L entre cães doentes, estejam eles acometidos 

por causas neoplásicas ou não. 

A razão PLQ/L foi superior entre casos neoplásicos quando comparados aos indivíduos 

dos demais grupos, com diferença estatística em relação ao Grupo 3. Em trabalho desenvolvido 
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por Rejec e colaboradores (2017), ao compararem cães acometidos por doença periodontal e 

por tumores orofaríngeos, também foi observado resultado superior no grupo com neoplasia. 

Ao comparar cães hígidos e acometidos por pancreatite aguda (mediana: 257 células/µL), 

Neumann (2015) também encontrou resultados de PLQ/L similares aos deste estudo (média: 

348,53 células/µL). Os resultados aumentados de PLQ/L podem ocorrer em razão do papel das 

plaquetas no processo inflamatório, entretanto, como não foram observados valores 

aumentados nos animais doentes, não é possível descartar que isto seja uma consequência das 

baixas contagens linfocitárias. 

4.1.1. Análise de evolução dos parâmetros hematológicos 

Nas análises com intervalo de tempo, constatou-se baixa variação em parâmetros da 

série vermelha entre os grupos testados, com exceção do RDW (Gráfico 3). No grupo 

oncológico houve aumento de 20,32%, o que vai ao encontro do que tem sido observado em 

pacientes humanos portadores de diferentes tipos de câncer (Salvagno et al., 2014). Em 

contrapartida, num estudo desenvolvido por Martinez e colaboradores (2019), ao analisarem 

cães com diferentes doenças, incluindo linfoma multicêntrico, os maiores valores de RDW 

foram associados a um distúrbio de etiologia não-neoplásica, no caso a anemia hemolítica 

imunomediada. 

Gráfico 3: Variação hematológica (primeiro e último exames) de pacientes caninos com câncer  ou 

outras doenças não neoplásicas, comparados a parâmetros de cães considerados hígidos 

Grupo 1 (G1) n=25; Grupo 2 (G2) n=152; Grupo 3 (G3) n=169 

He- Concentração de hemácias; Hb- Teor de hemoglobina; Ht- Hematócrito; RDW- Amplitude de distribuição de hemácias; 

Leu- Contagem de leucócitos totais; Neu- Contagem absoluta de neutrófilos; Eos- Contagem absoluta de eosinófilos; Mon- 
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Contagem absoluta de monócitos; Lin- Contagem absoluta de linfócitos; PLQ- Contagem plaquetária; N/L- razão 

neutrófilos/linfócitos; PLQ/L- razão plaquetas/linfócitos. 

Quanto às alterações temporais em série branca observou-se contagens globais próximas 

às de animais hígidos nos pacientes do Grupo 1, ao passo que os animais acometidos por 

neoplasias mantiveram a leucocitose, chegando a apresentar aumentos em torno de 78,52%. Em 

outras doenças houve diminuição discreta no percentual de neutrófilos e aumento de linfócitos. 

Nos casos oncológicos foi observado comportamento inverso, uma vez que a contagem de 

neutrófilos aumentou (93,02%), enquanto o valor de linfócitos reduziu (45,19%). A variação 

temporal sobre neutrófilos e linfócitos refletiu sobre valores superiores para N/L dos casos 

oncológicos. O aumento da N/L, em se tratando de pacientes com câncer, pode representar um 

desbalanço entre as respostas imunológicas pró e anti-tumorais (Kwon et al., 2012). 

As contagens plaquetárias dos doentes não-neoplásicos em evolução temporal foram 

pouco maiores, enquanto nos pacientes com câncer foi verificada diminuição de até 40,17%, 

em comparação aos animais hígidos. A trombocitopenia é um agravante na abordagem 

quimioterápica, uma vez que, especialmente no tratamento de desordens hematopoiéticas, a 

diminuição plaquetária pode ser significativa (Liebman, 2014). Por fim verificou-se aumento 

em PLQ/L no Grupo 1 (104,9%), enquanto nos casos oncológicos foi verificada redução 

(41,8%), o que possivelmente está associado à redução na contagem de ambas as células. 

4.1.2 Parâmetros hematológicos comparados por neoplasia 

Quanto à análise comparada entre os diferentes tipos de neoplasias, foram constatadas 

alterações mais pronunciadas na série vermelha em casos de linfoma (Tabela 2). Quando 

considerados valores de animais hígidos, os pacientes com linfoma apresentaram resultados 

reduzidos em hemácias (18,41%), hemoglobina (23,98%) e hematócrito (29,29%) (Gráfico 4). 

O valor médio de Ht em cães com linfoma neste estudo foi de 35%, o que é menor que o obtido 

na pesquisa conduzida por Mutz e colaboradores (2015), em que o valor mediano dos 77 cães 

acometidos por linfoma multicêntrico foi de 40,8%. 

  



26 

 

 

Tabela 2: Comparação de parâmetros hematológicos entre diferentes tipos de neoplasias caninas 

Parâmetro 

 

LINF 

n=28 

MAST 

n=28 

TH 

n=24 

HSA 

n=25 

MLN 

n=25 

CARC 

n=7 

Referência** 

 

Hemácias 

5,26 ± 

1,41b 

6,56 ± 

1,10ac 

6,48 ± 

1,04ac 

5,79 ± 

1,51bc 

6,42 ± 

1,21ac 

6,36 ± 

1,46ac 

6 a 8,3 x 

10⁶ cél/µL 

Hemoglobina 

12,25 ± 

3,77c 

13,81 ± 

3,66bc 

14,92 ± 

2,65ab 

13,27 ± 

4,24bc 

14,85 ± 

3,17ab 

14,4 ± 

3,42bc 14,4 a 19,4 g/dL 

Hematócrito 

35,0 ± 

9,99b 

44,39 ± 

6,48a 

43,25 ± 

8,13a 

38,99 ± 

11,37ab 

43,48 ± 

8,56a 

44 ± 

9,38a 39 a 54% 

RDW 

14,4 ± 

0,7a 

15,9 ± 

4,8a 

14,5 ± 

1,4a 

13,4 ± 

1,1a 

13,9 ± 

0,8a 

14,6 ± 

0,42a 11,3 a 14,5 

 

Leucócitos 

totais** 
10.500b 

SE = 1929 
8.845b 

SE = 911,29 

12.050b 

SE = 1462,9 
11.700ab 

SE = 869,17 
9.500b 

SE = 1174,2 
12.000a 

SE = 3,52 

6.000 a 

14.300 cél/µL 

Neutrófilos** 
8.505ab 

SE = 1589,87 
6.687b 

SE = 811 

8.158ab 

SE = 3587,5 
8.906ab 

SE = 762,89 
7.395ab 

SE = 1548,11 
9.000a 

SE = 3,47 

3.400 a 

9.500 cél/µL 

Linfócitos** 
735bc 

SE = 424,43 
1424ab 

SE = 175,7 
1.741ac 

SE = 219,37 
1.351abc 

SE = 184,52 
1.233abc 

SE = 171,34 

1.000c 

SE = 63,22 

1.500 a 

4.000 cél/µL 

Eosinófilos** 
64,5c 

SE = 62,16 
258b 

SE = 64,94 
380a 

SE = 173,88 
288ab 

SE = 23,05 
426a 

SE = 78,96 
125b 

SE = 61,57 

100 a 

1.100 cél/µL 

Monócitos** 
355a 

SE = 110,48 
302a 

SE = 113,32 
490a 

SE = 128 
391a 

SE = 69,54 
520a 

SE = 186,47 
454a 

SE = 136,38 

200 a 

900 cél/µL 

 

Plaquetas 

288.900 ± 

162.140b 

339.500 ± 

149,32ab 

334.460 ± 

119,66ab 

269.880 ± 

116,16b 

399.080 ± 

148,35a 

343.570 ± 

217,54a 

220.000 

a 480.000 cél/mL 

N/L 

16,07 ± 

390,36a 

7,14 ± 

86,44b 

13,09 ± 

360,75b 

8,53 ± 

48,06ab 

7,29 ± 

63,47b 

10,4 ± 

9,55ab - 

 

PLQ/L 

 

398,09 ± 

537,38a 

 

251,62 ± 

201,04ab 

 

209,56 ± 

138,88ab 

 

229,67 ± 

208,7b 

 

296,84 ± 

151,94b 

 

347,43 ± 

346,94a 

 

- 

Grupo de cães com neoplasia n=152 

LINF- Linfoma; MAST- Mastocitoma; TH- Tumor Hepatoide; HSA- Hemangiossarcoma; MLN- Melanoma; 

CARC- Carcinoma; N/L- razão neutrófilos/linfócitos; PLQ/L- razão plaquetas/linfócitos. 
Letras diferentes na mesma linha representam diferença estatística pelo teste de Kruskal-Wallis (p<0,05) 

*Média ± Desvio padrão (SD) **Mediana seguida de Erro padrão (SE) 

***Valores de referência: McCourt; Rizzi (2022). 
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Gráfico 4: Variação Hematológica (%) em neoplasias caninas comparada a parâmetros de cães hígidos 

 

Grupo de cães com neoplasia n=152; Grupo de animais considerados hígidos n=169 

LINF- Linfoma; MAST- Mastocitoma; TH- Tumor Hepatoide; HSA- Hemangiossarcoma; MLN- Melanoma; CARC- 

Carcinoma; He- Concentração de hemácias; Hb- Teor de hemoglobina; Ht- Hematócrito; RDW- Amplitude de distribuição de 

hemácias; Leu- Contagem de leucócitos totais; Neu- Contagem absoluta de neutrófilos; Eos- Contagem absoluta de eosinófilos; 

Mon- Contagem absoluta de monócitos; Lin- Contagem absoluta de linfócitos; PLQ- Contagem plaquetária; N/L- razão 

neutrófilos/linfócitos; PLQ/L- razão plaquetas/linfócitos. 

De maneira geral houve variação discreta em leucócitos totais entre as diferentes 

neoplasias, tendo sido obtidos valores médios próximos entre si, estando todos dentro do 

intervalo de referência para a espécie canina. Na comparação aos animais hígidos, as contagens 

absolutas de neutrófilos entre neoplasias não apresentou variação estatística significativa, 

embora tenham sido observadas maiores contagens em cães com carcinomas (mediana: 9.000 

células/µL) e menores nos casos de mastocitoma (mediana: 6.687 células/µL). 

As contagens de linfócitos entre os cães com neoplasias apresentaram diferença 

estatística (p<0,05). Os animais com linfoma apresentaram os menores valores para linfócitos 

(mediana: 735 células/µL), sendo seguidos por cães acometidos por carcinoma (mediana: 1.000 

células/µL) e melanoma (mediana: 1.233 células/µL). A contagem de linfócitos para cães com 

linfoma foi menor que a obtida em outros estudos conduzidos por Mutz e colaboradores (2013). 
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A N/L foi superior aos valores dos indivíduos hígidos para todos os portadores de neoplasias, 

sendo o aumento mais expressivo em casos de tumor hepatoide (média: 13,09) e linfomas 

(média: 16,07), tendo sido a razão média dos pacientes acometidos por linfoma superior às 

obtidas em outros estudos (Mutz et al., 2013; Park et al., 2024; Henriques et al., 2021; Gavazza 

et al., 2024). 

Apesar de terem sido constatadas contagens plaquetárias superiores às de animais 

hígidos, além de não ter havido diferença estatística os valores se mantiveram dentro do 

intervalo de referência para a espécie canina. Com exceção do mastocitoma, os demais cânceres 

provocaram aumentos superiores aos 100% na PLQ/L quando comparados aos parâmetros dos 

animais hígidos. Os maiores resultados para esta razão foram verificados nos casos de 

carcinoma (média: 347,43), linfoma (média: 398,09) e melanoma (média: 296,84), 

respectivamente. Assim como para N/L, os resultados de PLQ/L em cães com linfoma neste 

trabalho foram superiores aos relatados em outras pesquisas (Gavazza et al., 2024; Park et al., 

2024). 

Os valores médios dos indicadores hematológicos, especialmente no caso das razões 

calculadas, em animais com carcinoma atingiram superioridade considerável. Mesmo se 

tratando de um tumor de comportamento maligno importante, é preciso admitir a possibilidade 

de que tais aumentos possam ter sido influenciados pelo baixo número amostral deste grupo. 

4.2. Análise dos parâmetros bioquímicos 

Em relação às análises bioquímicas foram observadas variações nos resultados de alguns 

analitos avaliados de maneira individual, bem como nas três razões consideradas (Tabela 3). 
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Tabela 3: Parâmetros bioquímicos de cães com doenças não oncológicas (G1), oncológicas (G2) e 

considerados hígidos (G3). 

Parâmetro 
 

Grupo 1 

n=25 

Grupo 2 

n=152 

Grupo 3 

n=169 

Referência** 

 

Ureia* 16,3 ± 116,46a 37,61 ± 45,96a 38,68 ± 14,29a 21 a 60 mg/dL 

Creatinina* 0,17 ± 2,96a 0,85 ± 4,77a 1,01 ± 0,35a 0,5 a 1,5 mg/dL 

ALT* 21,7 ± 170,84a 51,03 ± 75,85a 51,84 ± 40,07b 0 a 102 U/L 

AST* 21,6 ± 61,50a 32,35 ± 38,53b 33,79 ± 9,28b 0 a 66 U/L 

ALP* 103,3 ± 539,44a 81,2 ± 312,19b 61,92 ± 67,92c 0 a 156 U/L 

GGT* 0,4 ± 19,69a 4,6 ± 23,05a 3,82 ± 2,94b 0 a 10 U/L 

Glicose* 69,5 ± 111,48a 99 ± 53,36a 87,19 ± 19,92b 65 a 118 mg/dL 

Amilase* 370,2 ± 1455,90b 1062,5 ± 522,24b 819,46 ± 347,55a 500 a 1500 U/L 

Proteína total* 3,46 ± 1,31a 6,44 ± 1,01a 6,73 ± 1,18a 5,4 a 7,1 g/dL 

Albumina* 2,54 ± 0,44b 3,09 ± 0,58b 3,47 ± 0,48a 2,6 a 3,3 g/dL 

 

ALB/ALP* 0,001 ± 0,01b 0,036± 0,32c 0,13 ± 0,27a 

 GGT/ALP* 56,19 ± 274,77a 0,750 ± 7854b 0,094 ± 0,105b 

AST/ALT* 0,11 ± 1,56b 0,61 ± 2,22ab 0,98 ± 0,68a 

 

Grupo 1 (G1) n=25; Grupo 2 (G2) n=152; Grupo 3 (G3) n=169 

ALT- alanina aminotransferase; AST- aspatato aminotransferase; GGT- gama glutamil transferase; 
ALB/ALP- razão albumina/fosfatase alcalina; GGT/ALP- razão gama glutamil transferase/fosfatase alcalina; 

AST/ALT- razão aspartato aminotransferase/alanina aminotransferase. 

Letras diferentes na mesma linha representam diferença estatística pelo teste de Kruskal-Wallis (p<0,05). 

*Média ± Desvio padrão (SD) **Valores de referência (Kaneko; Harvey; Bruss, 2008). 

Apesar da especificidade e sensibilidade da avaliação de função renal pela dosagem de 

ureia e creatinina séricas serem amplamente debatidas, a utilização deste teste aliado à presença 

de alterações clínicas, laboratoriais e de imagem, continua sendo recomendada por especialistas 

para o diagnóstico de insuficiência renal (Segev et al., 2024). As dosagens de ureia e creatinina 

não apresentaram diferença estatística entre os grupos, tendo sido obtidas medianas dentro do 

intervalo de referência para ambos os analitos no grupo com neoplasia. Este achado vai ao 

encontro ao relatado por Prudic e colaboradores (2018) que, ao avaliarem a ocorrência de 

proteinúria em 60 cães portadores de diferentes tipos de câncer, não identificaram azotemia 

renal em nenhum dos pacientes, determinando lesão sem disfunção. 

Diferentemente do observado no grupo neoplásico, os animais acometidos por outras 

doenças apresentaram valores médios inferiores à referência em URE (média: 16,3) e CREAT 

(média: 0,17). Os baixos níveis séricos de creatinina possuem pouca relevância clínica, mas 

podem ser justificados em meio à perda de massa muscular, o que é comum em quadros de 
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caquexia (González; Silva, 2017). A redução nos níveis de ureia pode ser associada a questões 

nutricionais, assim como para creatinina, mas pode ser também correlacionada à perda de 

função hepática, o que pode ser visto em hepatopatias crônicas ocasionadas, sobretudo, por 

agentes infecciosos e intoxicações medicamentosas ou não (Webster et al., 2019). 

Apesar da atividade sérica das três enzimas hepáticas avaliadas apresentar valores 

médios dentro da referência para a espécie, observou-se diferença estatística entre os indivíduos 

acometidos por outras doenças e os casos oncológicos, nos resultados de AST e ALP. A relação 

entre a hiperfosfatasemia e o câncer foi bem esclarecida ao ser determinada associação entre o 

aumento da atividade sérica da fosfatase alcalina específica de tecido ósseo (BALP) à 

proliferação de células neoplásicas em tumores ósseos, em especial no osteossarcoma 

(Sternberg et al., 2013). Para identificar possíveis justificativas de hiperfosfatasemia, além da 

possibilidade de determinação da concentração específica de suas isoenzimas, é preciso 

descartar fatores como a idade e presença de distúrbios ósseos, bem como associar este aumento 

à atividade sérica de outras enzimas, tais como ALT e AST (Tantary et al., 2014). Além do 

aumento em meio ao osteossarcoma, já foi relatada hiperfosfatasemia em meio a um quadro de 

leucemia aguda em cão, tendo sido detectada maior atividade em BALP, o que poderia estar 

associado à produção e/ou liberação pelas células neoplásicas (Froment; Bédard, 2016). Não 

foi verificada diferença estatística entre a atividade sérica de GGT entre os grupos, tendo sido 

determinado valor médio considerado normal para a espécie, em ambos os casos.  

Os pacientes portadores de doenças não-neoplásicas apresentaram concentração sérica 

de albumina discretamente inferior à referência (média: 2,54), enquanto no Grupo 2 foram 

obtidos valores considerados normais. Não se verificou diferença estatística entre os níveis de 

ALB entre estes dois grupos. Em relação à proteína total, não foi verificada variação 

significativa entre os grupos, estando os valores médios obtidos, em ambos os grupos, dentro 

do limiar de referência para a espécie. A hipoalbuminemia é um achado frequente em animais 

doentes e para a investigação diagnóstica é importante considerar histórico e alterações clínicas 

que possam sugerir a presença de nefropatias, hepatopatias, distúrbios inflamatórios e/ou 

hemorrágicos (Conner, 2017), estando a maior parte destes distúrbios associadas ao Grupo 1. 

Apesar de não ter sido constatada neste levantamento, a redução nos níveis de ALB é um achado 

relativamente comum em pacientes oncológicos, especialmente naqueles acometidos por 

tumores mamários (Duda et al., 2017; Oliveira et al., 2022). 
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Embora a variação entre analitos bioquímicos, de forma individual entre os dois grupos 

tenha sido discreta, obteve-se certa discrepância em respeito às razões. Os animais acometidos 

por câncer apresentaram resultados de ALB/ALP (média: 0,036) inferiores aos de animais 

hígidos (média: 0,13) e, ao mesmo tempo, superiores aos de cães acometidos por outras doenças 

(média: 0,001). Em medicina humana tem sido debatida recentemente a utilização desta razão 

no auxílio do estabelecimento de prognóstico para pacientes críticos, pessoas com câncer e 

nefropatias (Xia et al., 2022). Os resultados diminuídos de ALB/ALP estão geralmente 

associados a piores prognósticos em pessoas com câncer, o que pode ocorrer tanto por 

hipoalbuminemia quanto por hiperfosfatasemia, sendo ambas as condições relacionadas à 

inflamação e distúrbios hepáticos no geral (An; Yin; Sun, 2021). Na comparação realizada neste 

estudo, pode-se inferir que as doenças não-neoplásicas selecionadas apresentavam gravidade 

de pior prognóstico.  

Em relação à razão GGT/ALP, obteve-se variação importante e estatística entre animais 

do grupo neoplásico e dos portadores de outras doenças, tendo sido obtidos valores superiores 

aos de animais hígidos (média: 0,094) em ambos os casos. Esta razão vem sendo empregada 

tanto para diferenciação e estabelecimento de gravidade em desordens hepáticas em humanos, 

quanto no estabelecimento de prognóstico no câncer (Ouyang et al., 2020). Constatou-se valor 

muito superior nos pacientes acometidos por outras doenças (média: 56,19) em comparação aos 

indivíduos com câncer (média: 0,75), o que pode estar possivelmente ligado à maior gravidade  

das alterações hepáticas provocadas pelas doenças em si ou por tratamentos, especialmente 

quando realizada corticoterapia prolongada (Yehia et al., 2013). A razão AST/ALT comportou-

se de forma diferente entre os dois grupos testados, sendo obtidos resultados mais elevados em 

pacientes oncológicos (média: 0,61) em comparação aos cães portadores de outras doenças 

(média: 0,11), havendo diferença estatística neste dado. Verificou-se valor médio dos casos 

oncológicos inferior em comparação ao grupo de animais sadios (média: 0,98), apesar de 

existirem estudos correlacionando a maior atividade sérica de AST à proliferação de células 

neoplásicas e danos teciduais em meio ao câncer (Knittelfelder et al., 2020). Entretanto é 

necessário reconhecer a grande variabilidade deste dado frente aos indivíduos do grupo 

acometido por câncer, uma vez que o desvio padrão calculado pode ser considerado alto 

(±2,22). 
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4.2.1. Análise de evolução dos parâmetros bioquímicos 

No que diz respeito à análise temporal de parâmetros, em ambos os grupos foi observado 

aumento semelhante de ureia sérica (18%) e, de maneira geral, houve redução mais significativa 

dos analitos em indivíduos acometidos por neoplasias. Dentre as exceções estão as diminuições 

na concentração de glicose (17,29%), creatinina (8,71%) e albumina (1,70%), que foram 

superiores em casos não-neoplásicos. Observou-se ainda a redução simultânea na atividade 

sérica de ALT (39,43%), ALP (10,6%), AST (1,54%) e GGT (43,65%) em meio ao câncer 

(Gráfico 5). 

Gráfico 5: Evolução bioquímica em meio ao câncer e a outras doenças não oncológicas de cães, 

comparados a indivíduos considerados hígidos 

 

Grupo de cães com doenças não-neoplásicas n=25; Grupo de cães com neoplasias n=152; 

Grupo de animais considerados hígidos n=169. 

URE- ureia; CREAT- creatinina; ALT- alanina aminotransferase; AST- aspatato aminotransferase; ALP- fosfatase alcalina; 

GGT- gama glutamil transferase; GLI- glicose; AMY- amilase; PROT- proteína total; ALB- albumina;ALB/ALP- razão 

albumina/fosfatase alcalina; GGT/ALP- razão gama glutamil transferase/fosfatase alcalina; AST/ALT- razão aspartato 

aminotransferase/alanina aminotransferase. 

Enquanto a razão ALB/ALP sofreu redução entre o primeiro e último atendimento dos 

animais do Grupo 1 (4,49%), foi observado aumento (15,17%) em indivíduos acometidos por 

neoplasias. Apesar de terem sido obtidos menores valores para AST/ALT em ambos os grupos, 

esta redução foi mais pronunciada em doentes não-oncológicos (34%) do que em animais 

acometidos por doenças neoplásicas (4%). Por fim houve aumento na razão GGT/ALP para 

ambos os casos, contudo esta mudança ocorreu de forma mais pronunciada em pacientes com 

câncer (218,6%), quando comparados a cães hígidos. 



33 

 

 

4.2.2. Parâmetros bioquímicos comparados por neoplasia 

Os pacientes acometidos por carcinoma apresentaram resultados médios aumentados de 

ureia, entretanto, este dado não apresentou variação significativa entre as demais neoplasias 

(Tabela 4). Em relação ao perfil hepático, obteve-se resultados superiores para a atividade de 

ALT (média: 156,1) e ALP (média: 239,7), havendo diferença estatística significativa, bem 

como diferença de 351,16% e 438,65% em comparação aos parâmetros de cães considerados 

hígidos. No estudo conduzido por Oliveira e colaboradores (2022), considerando 43 cães 

portadores de diferentes tipos de carcinoma mamário, as principais alterações em bioquímica 

hepática concentraram-se em ALT e AST, não sendo verificada hiperfosfatasemia. 

Tabela 4: Parâmetros bioquímicos comparados entre neoplasias 

Parâmetro LINF 

n=30 

MAST 

n=29 

TH 

n=24 

HSA 

n=26 

MLN 

n=25 

CARC 

n=7 

Referência** 

URE* 62,68 ± 

50,17a 

34,61 ± 

15,06a 

43,16 ± 

27,16a 

42,11 ± 

14,62a 

47,25 ± 

41,4a 

105,46 ± 

147,18a 

21 a 60 mg/dL 

CRE* 0,84 ± 

0,61a 

0,855 ± 

0,32a 

0,74 ± 

0,34a 

1,035 ± 

0,43a 

0,86 ± 

0,78a 

1,13 ± 

2,99a 

0,5 a 1,5 

mg/dL 

ALT* 51,18 ± 

62,56bc 

38,50 ± 

100,86bc 

63,30 ± 

69,07ab 

49,45 ± 

49,58bc 

53,80 ± 

45,91bc 

156,1 ± 

138,18bc 

0 a 102 U/L 

AST* 38,60 ± 

74,45bd 

29,60 ± 

16,44c 

31,90 ± 

16,55bcd 

31,19 ± 

15,69bc 

31 ± 

10,63bcd 

63,1 ± 

32,26bcd 

0 a 66 U/L 

ALP* 78,25 ± 

473,31b 

62,82 ± 

229,55bc 

112,23 ± 

202,48ab 

64,29 ± 

251,41bc 

58 ± 

55,42c 

239,7 ± 

487,24ab 

0 a 156 U/L 

GGT* 16,23 ± 

34,30ab 

9,37 ± 

18,80ab 

9,68 ± 

8,89a 

3,74 ± 

2,99b 

5,48 ± 

3,45ab 

8,35 ± 

5,06ab 

0 a 10 U/L 

GLI* 96,60 ± 

22,49ab 

98,80 ± 

36,60ab 

103,32 ± 

15,37ab 

100 ± 

34,24a 

96,76 ± 

24,63ab 

94 ± 

200,28ab 

65 a 118 

mg/dL 

AMY* 1139,26 

± 

389,81a 

1009,82 

± 

539,15ab 

1145,49 

± 

439,65a 

1327,71 

± 

600,63a 

994,15  

± 

307,7a 

1520,91  

± 

1030,69ab 

500 a 1500 

U/L 

PROT* 6,31 ± 

1,22a 

6,61 ± 

1,01a 

6,40 ± 

0,76a 

6,75 ± 

1,24a 

6,42 ± 

0,8a 

6,29 ± 

0,91a 

5,4 a 7,1 g/dL 

ALB* 2,96 ± 

0,75b 

3,22 ± 

0,49ab 

3,09 ± 

0,55ab 

2,97 ± 

0,53b 

3,05 ± 

0,49b 

3,14 ± 

0,56ab 

2,6 a 3,3 g/dL 

 

 

ALB/ALP* 0,042 ± 

0,035c 

0,199 ± 

0,71ac 

0,034 ± 

0,02bc 

0,055 ± 

0,05c 

0,056 ± 

0,03ac 

0,011 ± 

0,004bc 

 

GGT/ALP* 0,090 ± 

0,140a 

3,914 ± 

18,76a 

0,084 ± 

0,08a 

0,066 ± 

0,06a 

0,095 ± 

0,06a 

0,026 ± 

0,017a 

 

AST/ALT* 1,46 ± 

1,64ab 

1,58 ± 

4,66ab 

0,56 ± 

0,39b 

0,75 ± 

0,43ab 

0,6 ± 

0,27ab 

0,57 ± 

0,47ab 

 

 

LINF- Linfoma; MAST- Mastocitoma; TH- Tumor Hepatoide; HSA- Hemangiossarcoma; MLN- Melanoma; CARC- 
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Nos cães portadores de linfoma a atividade sérica de GGT apresentou-se 17,73% 

superior à de cães hígidos (Gráfico 6). Da mesma forma, os valores médios das razões 

GGT/ALP e AST/ALT estão entre os maiores, dentre indivíduos com câncer. Apesar de 

alterações em bioquímica hepática serem achados relativamente comuns em cães com linfoma, 

é preciso levar em consideração a possibilidade de que a lesão hepatocelular e/ou colestase 

esteja ligada a outros fatores (Gavazza et al., 2009; Kayar et al., 2018). 

Gráfico 6: Variação bioquímica de neoplasias em cães frente a parâmetros de animais hígidos 

 

Grupo de cães com neoplasias n=152; Grupo de animais considerados hígidos n=169. 

LINF- Linfoma; MAST- Mastocitoma; TH- Tumor Hepatoide; HSA- Hemangiossarcoma; MLN- Melanoma; CARC- 

Carcinoma; URE- ureia; CREAT- creatinina; ALT- alanina aminotransferase; AST- aspatato aminotransferase; ALP- fosfatase 

alcalina; GGT- gama glutamil transferase; GLI- glicose; AMY- amilase; PROT- proteína total; ALB- albumina;ALB/ALP- 

razão albumina:fosfatase alcalina; GGT/ALP- razão gama glutamil transferase:fosfatase alcalina; AST/ALT- razão aspartato 

aminotransferase:alanina aminotransferase. 

 

Não houve alteração significativa em parâmetros isolados de cães com mastocitoma, 

entretanto notou-se variação expressiva nos resultados das razões calculadas, cujas médias 

foram as maiores dentre os casos neoplásicos (Tabela 4). As complicações gastrointestinais 

estão entre as alterações clínicas mais ligadas a esta neoplasia, não sendo incomuns a presença 

de ulcerações gástricas e necrose, bem como sangramentos nos locais de ressecção tumoral 

(Nardi et al., 2022). Estes achados podem motivar análises mais aprofundadas sobre alterações 

Carcinoma; URE- ureia; CREAT- creatinina; ALT- alanina aminotransferase; AST- aspatato aminotransferase; ALP- 

fosfatase alcalina; GGT- gama glutamil transferase; GLI- glicose; AMY- amilase; PROT- proteína total; ALB- albumina; 

ALB/ALP- razão albumina/fosfatase alcalina; GGT/ALP- razão gama glutamil transferase/fosfatase alcalina; AST/ALT- 

razão aspartato aminotransferase/alanina aminotransferase. 

Letras diferentes na mesma linha representam diferença estatística pelo teste de Kruskal-Wallis (p<0,05). 

*Média ± Desvio padrão (SD)  **Valores de referência (Kaneko; Harvey; Bruss, 2008). 
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laboratoriais associadas ao mastocitoma, especialmente considerando possíveis variações entre 

as diferentes formas (cutâneo e subcutâneo) e graduações (alto e baixo grau). 

Em relação aos tumores hepatoides, apesar de os resultados estarem dentro do limiar de 

referência para a espécie, a atividade sérica de algumas enzimas hepáticas apresentou-se 

moderadamente superior aos valores de animais hígidos. Foram constatadas atividades 

aumentadas em ALT (81,23%), ALP (159,21%) e GGT (56,74%), em comparação a grupo de 

cães considerados hígidos. No melanoma verificou-se valor de razão GGT/ALP aumentado em 

comparação às outras neoplasias e aos resultados de cães hígidos, sendo a variação de 116,12%. 

Por fim, em casos de hemangiossarcoma as razões ALB/ALP, GGT/ALP, AST/ALT 

apresentaram valores médios intermediários entre as demais neoplasias. 

5. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

Os resultados obtidos no presente estudo reforçam a ideia de que a avaliação laboratorial 

diagnóstica deve ser considerada de forma individualizada para cada caso. Os analitos avaliados 

são bem difundidos na prática clínica e quando empregados, especialmente em conjunto sob a 

forma de razões, podem fornecer informações importantes sobre o quadro clínico do animal. 

Espera-se que com análises mais aprofundadas seja possível estabelecer uma árvore de 

decisão para diagnósticos, especialmente por meio da associação entre os dados clínicos, 

patogenia e parâmetros laboratoriais. Apesar de não terem sido verificados resultados que 

diferenciam de forma significativa os parâmetros em meio ao câncer e às outras doenças, foi 

possível verificar alterações hematológicas e bioquímicas diversificadas entre as neoplasias, 

principalmente em casos de linfoma. 
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