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Introduciao: O mastocitoma esta entre as neoplasias cutdneas mais frequentemente
diagnosticadas em cdes, apresentando comportamento bioldgico variavel. Pode
manifestar-se como nddulos cutaneos tnicos de crescimento lento, passiveis de resolucao
por excisdo cirurgica, ou apresentar crescimento rapido, multiplas lesdes e potencial
metastatico. A excisdo cirirgica com margens adequadas constitui o tratamento de
primeira linha, sendo frequentemente acompanhada de exames complementares para o
estadiamento do paciente, incluindo a avaliagdo de linfonodos regionais e de Orgaos
internos na investigacao de possiveis metastases. O diagndstico histopatologico permite
a determinagdo do grau tumoral e auxilia na defini¢do do prognostico. Objetivos: Relatar
um caso de mastocitoma escrotal em cdo, abordando os achados clinicos, citologicos e
histopatologicos, bem como a conduta cirurgica empregada e a evolugdo clinica do
paciente. Relato de caso: Foi atendido na Clinica Veterinaria de Ensino da Universidade
Federal de Juiz de Fora um cao, Bulldog Francés, macho, castrado, seis anos de idade.
Ao exame fisico, o animal apresentava parametros fisioldgicos dentro da normalidade e
queixa clinica de nodulo em regido escrotal, com historico de crescimento progressivo ha
trés anos. O nodulo media aproximadamente 1,0 cm de diametro, firme, bem delimitado,
alopécico e ulcerado. Foi realizada Pungao Aspirativa por Agulha Fina (PAAF), cuja
citologia sugeriu mastocitoma cutdneo. ApoOs realizagdo de exames de estadiamento
tumoral e risco cirurgico, o paciente foi encaminhado para ablagdo escrotal associada a
linfadenectomia inguinal bilateral. Para a identificagdo dos linfonodos no transcirargico,
aplicou-se corante azul patente 2,5% (2mg/Kg) peritumoral e via intradérmica 15 minutos
antes do procedimento. A analise histopatoldgica do nodulo revelou mastocitoma de baixo
grau com infiltragdo proxima a margem profunda. Nao foram observadas metéstases nos
linfonodos avaliados, sendo classificado entdo como HNO. No retorno pds-operatorio, o
animal apresentou evolugdo clinica satisfatoria, com cicatrizagao adequada e segue sendo
acompanhado pelo clinico oncologista. Discussao: O caso descrito envolve um cdo da
raca Bulldog Francés, pertencente ao grupo de racas com maior predisposi¢do ao
desenvolvimento de mastocitomas. A utilizagdo da PAAF mostrou-se fundamental como
método diagnoéstico inicial, permitindo a identificagdo de mastdcitos e o planejamento
cirirgico adequado. A excisdo de todo o escroto e a avaliacdo histopatologica
confirmaram mastocitoma, classificando-o como de baixo grau, reforcando a importancia
do estadiamento completo e da abordagem cirurgica precoce para melhor prognostico. Os
mastocitomas localizados na regido escrotal podem apresentar comportamento bioldgico
mais agressivo quando comparados a tumores em outras regides, devido a maior
vasculariza¢do e proximidade com estruturas linfaticas, o que favorece infiltracao local e
potencial disseminagdo. Dessa forma, lesdes nessa localizagdo requerem diagndstico
precoce, estadiamento adequado e abordagem cirirgica com margens amplas para reduzir
o risco de recidiva e progressao tumoral. Conclusio: O relato evidencia a relevancia da



associagdo entre avaliagdo clinica, citologia, exames complementares e histopatologia no
diagnostico e manejo do mastocitoma canino. A abordagem cirurgica precoce, aliada ao
estadiamento adequado e ao acompanhamento clinico, contribuiu para evolugado favoravel
do paciente e melhor qualidade de vida.
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