UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAIBA
CENTRO DE CIENCIAS AGRARIAS
CURSO DE MEDICINA VETERINARIA

TOBIAS FARIAS MONTENEGRO ARAUJO

USO DA CRIOCIRURGIA NO TRATAMENTO DO CARCINOMA DE CELULAS
ESCAMOSAS NASAL EM EQUINO - RELATO DE CASO

AREIA
2025



TOBIAS FARIAS MONTENEGRO ARAUJO

USO DA CRIOCIRURGIA NO TRATAMENTO DO CARCINOMA DE CELULAS
ESCAMOSAS NASAL EM EQUINO - RELATO DE CASO

Trabalho de Conclusao de Curso
apresentado como requisito parcial a
obtencdo do titulo de Bacharel em
Medicina Veterinaria pela Universidade
Federal da Paraiba.

Orientador: Prof.(a) Dr.(a) Natalia Matos
Souza Azevedo

AREIA
2025



Catalogagdo na publicagdo Segdo de
Catalogagdo e Classificacgédo

A663u Araujo, Tobias Farias Montenegro.

Uso da criocirurgia no tratamento do carcinoma de células escamosas
nasal em equino: relato de caso / Tobias Farias Montenegro Aradjo. -
Areia:UFPB/CCA, 2025.

21 1. ¢l

Orientacdo: Natalia Matos Souza Azevedo. TCC
(Graduacéo) - UFPB/CCA.

1. Medicina veterinaria. 2. Neoplasia. 3. Narina. 4. Ressecgdo. 5.
Criocirurgia. . Azevedo, Natalia Matos Souza. Il. Titulo.

UFPB/CCA-AREIA CDU 636.09(02)

Elaborado por LUCIANNA SILVESTRE DE CASTRO AZEVEDO - CRB-15/973




TOBIAS FARIAS MONTENEGRO ARAUJO

USO DA CRIOCIRURGIA NO TRATAMENTO DO CARCINOMA DE CELULAS

ESCAMOSAS NASAL EM EQUINO - RELATO DE CASO

Trabalho de Conclusdo de Curso
apresentado como requisito parcial a
obtencdo do titulo de Bacharel em
Medicina Veterinaria pela Universidade
Federal da Paraiba.

Aprovado em: 05 /05 / 2025.

BANCA EXAMINADORA

A, \//\//( IU/‘/&%« . /Qu 32 Auwré ‘

Prof. (a) Dr. (a) Natalia Matos Souza Azevedo (Orientador)

Universidade Federal da Paraiba (UFPB)

Tl d10 For

Prof. (a) Dr. (a) Isabella de Oliveira Barros
Universidade Federal da Paraiba (UFPB)

Medica Veterinaria Jéssica Luana de Medeiros Silva
Universidade Federal da Paraiba (UFPB)



A Deus, Nossa Senhora e toda minha familia, pelo
apoio, todos os esforcos, companheirismo,

incentivo e amor durante essa jornada, DEDICO.



AGRADECIMENTOS

A Deus, minha fortaleza e sustento em todos os momentos da vida. A Ele, que
me reergueu nos periodos de angustia e me abencgoou.

Aos meus pais, Getulio e Ivanilza, pelo amor, apoio incondicional e pelos
valores que nortearam minha formacao pessoal e académica; ao meu filho, Miguel,
fonte diaria de inspiracdo, razdo do meu esfor¢co e da minha busca constante por
crescimento; a minha noiva, Amanda Itoh, pelo constante companheirismo, pela
compreensao, pelo amor e pela dedicacdo ao longo de toda a minha trajetéria na
graduacéo, bem como por tudo aquilo que ainda construiremos juntos no futuro; e ao
meu irmao, Tulio, & minha cunhada, Roséngela, e ao meu sobrinho, Talles Ravi, por
todo o carinho, incentivo e presenca ao longo desta caminhada. Aos meus demais
familiares — tios, tias, primos e primas — que contribuiram com palavras, gestos e
oracdes durante essa etapa tdo importante.

Aos amigos que fizeram parte dessa jornada, oferecendo apoio nos momentos
dificeis e celebrando comigo cada conquista.

Ao corpo docente da Universidade Federal da Paraiba, pela dedicacdo a
formacdo académica e humana dos alunos. Em especial, Prof.2 Dr* Natalia Matos
Souza Azevedo, pelo apoio, orientacdo e atencéo dispensados ao desenvolvimento
deste trabalho. Agradeco também a Prof.2 Dr.2 Isabella de Oliveira Barros e a Médica
Veterinaria Jéssica Luana de Medeiros Silva, por ter aceitado o convite para compor
a banca.

Aos funcionarios da Universidade, que com zelo e dedicagdo garantiram o
bom funcionamento dos servigos e contribuiram para a realiza¢do deste curso.

A todos aqueles que, de alguma forma, estiveram presentes durante a minha
graduacé&o, minha sincera gratidao. Cada um teve um papel essencial para que esta

etapa da minha vida fosse concluida com éxito.



RESUMO

O carcinoma de células escamosas (CCE) € um tumor maligno dos queratindcitos,
originado no epitélio escamoso estratificado. Em equinos, trata-se de uma neoplasia
cutanea comum, com predilecdo por areas despigmentadas ou com rarefacéo pilosa,
devido a maior exposicdo a radiacéo solar. O presente trabalho teve como objetivo
descrever o uso da criocirurgia no tratamento do CCE em um equino atendido no
Hospital Universitario Veterinario (HUV) da Universidade Federal da Paraiba (UFPB).
Deu entrada no setor de clinica de grandes animais do HUV/UFPB um equino macho,
de 18 anos, apresentando ferida em narina esquerda. O animal foi submetido a
anamnese, exames clinicos, hemograma, citologia e histopatologia. Confirmado o
diagndstico, foi encaminhado ao setor de cirurgia de grandes animais, onde se realizou
a resseccao cirurgica da neoplasia seguida de criocirurgia em toda a area operada. O
paciente permaneceu internado sob terapia intensiva, com administracdo de anti-
inflamatorios (Meloxican 3%, Dipirona 50%), antibidtico sistémico (Benzilpenicilina
benzatina - 3.000.000 Ul, Benzilpenicilina procaina - 1.500.000 Ul, Benzilpenicilina
potassica - 1.500.000 Ul, Dihidroestreptomicina base - 1.250mg, Estreptomicina base
- 1.250mg; Citrato de sodio - 150mg), analgésico (Butorfanol1%), além de manejo
alimentar e hidrico adequados. Ap6s 80 dias, observou-se cicatrizacdo avancada da
ferida cirargica, sem sinais de recidiva, com parametros clinicos, laboratoriais e estado
geral compativeis com a normalidade, sendo o animal considerado apto para alta
médica. Conclui-se que o tratamento cirargico, aliado a terapia intensiva e a criocirurgia,
foi eficaz no manejo do CCE, uma vez que ndo houve recidiva dos sinais clinicos.

Palavras-chave: neoplasia; narina; ressecc¢ao; criocirurgia.



ABSTRACT

Squamous Cell Carcinoma (SCC) is a malignant tumor of keratinocytes, originated in
the stratified squamous epithelium. In horses, it is a common cutaneous neoplasm, with
a preference for depigmented areas or regions with sparse hair, due to greater exposure
to solar radiation. This study aimed to describe the use of cryosurgery in the treatment
of SCC in a horse treated at the Veterinary University Hospital (HUV) of the Federal
University of Paraiba (UFPB).A male horse, 18 years old, was admitted to the large
animals clinic sector of HUV/UFPB, presenting a wound on the left nostril. The animal
underwent anamnesis, clinical examinations, blood count, cytology, and histopathology.
Once the diagnosis was confirmed, it was referred to the large animals surgery
department, where surgical excision of the neoplasm was performed, followed by
cryosurgery over the entire operated area. The patient remained hospitalized under
intensive therapy, receiving anti-inflammatory drugs (Meloxican 3%, Dipirona 50%),
sistemic antibiotics (Benzilpenicilina benzatina - 3.000.000 Ul, Benzilpenicilina
procaina - 1.500.000 Ul, Benzilpenicilina potassica - 1.500.000 UlI,
Dihidroestreptomicina base (sulfato) - 1.250mg, Estreptomicina base (sulfato)-
1.250mg; Citrato de sodio - 150mg), analgesic (Butorfanol1%), along with appropriate
food and water management. After 80 days, advanced healing of the surgical wound
was observed, with no signs of recurrence, and clinical, laboratory, and general
condition parameters were within normal ranges, making the animal eligible for medical
discharge. It can be concluded that surgical treatment, combined with intensive care and
cryosurgery, was effective in managing SCC, as no recurrence of clinical signs was
observed.

Keywords: neoplasm; nostril; excision; cryosurgery.
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1 CONSIDERACOES INICIAIS

O carcinoma epidermoide, conhecido também como carcinoma de células
escamosas (CCE), € uma neoplasia maligna de células epidérmicas, cutaneo e
invasivo, cuja diferenciagdo em queratécitos, bem como, suscetibilidade do animal a
metéstase, sdo caracteristicas relevantes do CCE. Ha predilecéo por areas com pouco
pélo, menor pigmentacdo da pele ou com rarefacédo pilosa, sendo percebida como
uma dermatose acompanhada de edema, descamacao, crostas.

Os locais mais frequentes do CCE em equinos sao as jun¢des mucocutaneas,
pénis, prepucio, cabeca e anexos as mais frequentemente afetadas (Giuliano, 2011;
Baccarin et al.,2011; Bataier et al., 2012).

Para realizacdo do diagndstico, € necessario fazer associacdo com historico,
anamnese e avaliacdo clinica, devendo também solicitar exames complementares
como a citologia e histopatoldgia dos tecidos lesionados (Van Den Top et al, 2010).

Com relacao ao tratamento, apds cirurgia, a técnica de criocirurgia (crioterapia
e/ou crioablagcéo) possibilita parcial e/ou total cura da neoplasia. Esta técnica usa
substancias em temperaturas criogénicas para destruir tecidos ou células
indesejaveis, principalmente neoplasicas. A morte celular ocorre devido aos efeitos do
congelamento e descongelamento, a curto e longo prazo (Malburg, 2017).

Diante da relevancia da neoplasia para espécie equina, objetivou-se descrever
0 uso da criocirurgia no tratamento de CCE em equino atendido no Hospital
Universitario Veterinario (HUV) da Universidade Federal da Paraiba (UFPB).
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2 DESENVOLVIMENTO

2.1 ETIOPATOGENIA

O carcinoma de células escamosas (CCE) tem como fatores predisponentes
mais comuns a exposicdo de areas com rarefacdo pilosa e/ou auséncia de
pigmentacao da pele aos raios solares que alteram o DNA com consequente mutacéo
celular. (Foster, 2013; Kusewitt, 2013; Tillmann et al., 2017). Afetam os queratindcitos
estimulando a diferenciacdo na camada epidérmica da pele (Ramos et al., 2004).

Segundo Pigatto (2011) e Lucena (2024), o desenvolvimento biol6gico do CCE
depende de sua localizacdo e as diferentes apresentacdes clinicas que o tumor pode
apresentar, requerem reconhecimento das caracteristicas de lesdes com potencial de
malignizagéo.

As lesBes neoplasicas precoces se apresentam como displasia de
gueratindcitos e espessamento da epiderme (Goldschmidt M. e Goldschmidt K.,2016),
cujas manifestacdo em mucosas e pele ocorre por vermelhiddo, edema e
descamacéo, crostas e ulceracao.

A expansdo da neoplasia penetra a camada reticular da derme e a leséo
adquire uma textura mais firme, posteriormente, a lesdo se aprofunda, expande e a
invasdo subsequente de bactérias causa a liberacdo de um exsudato purulento na
superficie da massa afetada (Goldschmidt M. e Goldschmidt K., 2016; Ramos et al,
2007).

Macroscopicamente, sao classificados em: a) erosivos, constituidos por tlceras
profundas cobertas por crostas e/ou b) produtivos, com aspecto de couve-flor e
presenca de sangue. CCEs tém desenvolvimento lento e podem tornar a area
acometida suscetivel contaminacdo bacteriana secundaria (Ramos et al., 2007).
Ainda, segundo Ramos et al. (2007), circunstancias ambientais, tais como vento,
poeira podem predispor o aparecimento da enfermidade.

Conforme Silva et al (2015), dentre os sinais do CCE, tem-se a dermatose solar,
eritema, edema, descamacgéo, erosfes e lesbes em placa que nao cicatrizam,
presenca ou auséncia de crostas e Ulceras com necrose intensa, bem como havendo
possibilidade da ocorréncia de metastases para linfonodos regionais e acometendo

também oOrgaos internos.
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O CCE é uma neoplasia comum em cavalos, vacas, gatos e cdes, com baixa
estatistica em caprinos, ovinos e suinos. Em equinos, CCEs, ocorrem de maneira mais
prevalente nas jun¢des mucocutaneas, pénis, prepucio, cabeca e anexos (Giuliano,
2011; Baccarin et al.,2011; Bataier et al., 2012).

Conforme a espécie acometida e tempo de exposicéo aos raios solares, havera
diferencas no padréo de lesdes microscopico e macroscopico (Lucena, 2024).

Em pesquisas realizadas por Jeanes et al (2019), foi identificada uma mutagéo
na proteina de ligacdo ao DNA especifica que aumenta o risco de desenvolver CCE

do limbo e membrana nictitante em cavalos.

2.2 DIAGNOSTICO E TRATAMENTO

Anamnese, histérico e avaliacdo clinica e das lesdes auxiliam no diagndstico do
CCE. Todavia, a confirmacdo s pode ser realizada através de exames citoldgicos,
histopatoldgicos e biopsia — sendo histopatoldégico mais indicado para concluséo
diagndstico de CCE (Fernandes, 2007; Van Den Top et al., 2010; Souza et al., 2019).

Considera-se a relevancia de um exame clinico que abranja a avaliacao da
lesdo, sua localizacdo, tamanho, forma e presenca de sinais como inflamacéo,
sangramento ou Ulceras. Idade, exposicdo solar e outros tumores sédo informacfes
obtidas em conversa como tutor que auxiliara na elaboracao do historico do paciente.
Tumores e sua temporalidade de ocorréncia incerta podem dificultar o plano
diagnostico, exigindo que sejam realizados exames complementares como
imunohistoquimica (Guedes et al., 2016).

Segundo Saleme et al (2015), o progndstico pode ser favoravel e/ou reservado
— favoravel para animais com pequenas lesdes diagnosticadas precocemente, e,
reservado para animais com neoformacgdes infiltrativas extensas ou com metastase.

Para o tratamento é preconizada a resseccao cirurgica da neoplasia — opgéo
para tumores menores e localizados — podendo ser acrescentada terapia adjuvante
com criocirurgia (é aplicado o nitrogénio liquido para o congelamento, na qual ocorrera
destruicdo das células cancerosas, especialmente para lesées menores), hipertermia
por radiofrequéncia (sdo utilizadas ondas de radio para aquecer tecidos, geralmente
com o objetivo de destruir células tumorais), radioterapia (uso de radiacdo ionizante,
como raios-X ou raios gama para destruir células cancerosas ou impedir que elas se

multipliquem), quimioterapia tépica (aplicacdo de medicamentos anticancerigenos
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diretamente sobre a pele), terapia fotodinamica (tratamento que usa medicamentos
fotosensiveis, e uma fonte de luz para destruir células anormais) e intralesional com
cisplatina ou 5-fluorouracil (administracao destas substancias diretamente dentro das
lesBes cancerigenas) (Jeanes et al ,2019; Sousa et al., 2019).

Além disso, Radostits et al (2002), sugere mudanca especifica no manejo
através de programa de reproducdo cujo objetivo é a selecdo de animais com menor
grau de suscetibilidade de CCE em regides como as palpebras, devido a predilecédo

do CCE em regifes com auséncia de pigmentacao.

3 RELATO DE CASO

Deu entrada no setor da clinica de grandes animais no HUV/UFPB (Hospital
Universitario Veterinario), campus I, localizado na cidade de Areia — PB, um equino,
macho, sem raca definida (SRD), 18 anos de idade. Durante a anamnese, 0
proprietario relatou que o animal apresentou um ferimento pequeno acima do labio
superior, préximo a narina esquerda, o qual cresceu de forma desordenada. (Fotos 1
e 2). O ferimento foi removido quatro vezes anteriormente até o animal ser
encaminhado ao HUV/UFPB.

Foto 1 - Identificacdo da lesdo em narina esquerda vista lateral. Foto: HUV.

Foto 2 - Identificacdo dales@o em narina esquerda vista frontal. Foto: HUV.
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ApOs anamnese e exame fisico foi realizado coleta de sangure para o
hemograma, e coletado material para exame citoldgico através de PAAF (Puncéo
aspirativa por agulha fina) e imprint. Em seguida, procedeu a coleta de material para
exame histopatoldgico, devido a suspeita de neoplasia, com o prognostico do animal
sendo de reservado a favoravel. O resultado do hemograma demonstrou nédo haver

alteracdes consideraveis.

Durante a avaliacdo citoldgica, foi visto células epiteliais dispostas em
agrupamentos coesos e por vezes individualizadas; citoplasma de moderado a
escasso e basofilico, sugerindo a realizacdo do exame histopatolégico. Neste, foram
observados fragmentos ulcerados com areas de necrose, e processo de disqueratose,

dessa forma confirmando o diagndstico de CCE.

Na sequéncia a concluséo diagnoéstica, o animal foi encaminhado ao setor de
cirurgia de grandes animais. O animal foi submetido a medicacédo pré-anestésica
(MPA) utilizando Detomidina 1% (0,01mg/kg, 1V) e Butarfanol 1% (0,02 mg/Kg, IV);
inducdo com Cetamina 10% (2mg/kg, 1IV) e Midazolam 0,5% (0,06 mg/Kg, IV);
manutencdo com Etér Gliceril Guaiacol(EGG) (2ml/Kg/l) diluido em solucao de NacCl
0,9% infusdo continua (5 ml/kg/h); Blogueio regional do nervo infraorbitario utilizando
Bupivacaina 0,5% (0,1 ml/Kg).

Para a realizagdo do procedimento cirdrgico, o animal foi posicionado na mesa
cirirgica em decubito lateral direito, realizada a tricotomia seguida de assepsia com
solucédo de polivinilpirrolidona iodada- PVPI 5%, Clorexidine 2%, e alcool 70%. A
cirurgia foi iniciada com incisdo eliptica ao redor da neoplasia, procedida com
hemostasia de vasos utilizando pingas hemostaticas e ligaduras com fio poliglactina

3-0, e divulsionamento do tecido carcinogénico até a retirada total (Figura 3).

Fotos 3 - Cirurgia de ressecc¢éo do CCE. Foto: HUV.
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Na sequéncia, foi realizada criocirurgia, que consiste na aplicacao do nitrogénio
liquido & temperatura de -196°C, com auxilio do criocautério, sobre toda a ferida
cirdrgica, congelando-a e proporcionando hemostasia da regidao e morte de células
neoplasicas. Posteriormente, ocorreu necrose e descamacao, e, por fim, cicatrizacéo

por segunda intencgéo. (Figura 4).

Fotos 4 - Técnica de criocirurgia sobre resquicios de células neoplasicas . Foto: Setor

de cirurgia de grandes animais HUV.

O protocolo de tratamento pOs cirdrgico consistiu em Benzilpenicilina
benzatina- 3.000.000 Ul, Benzilpenicilina procaina- 1.500.000 Ul, Benzilpenicilina
potassica - 1.500.000 Ul, Dihidroestreptomicina base - 1.250mg, Estreptomicina base
- 1.250mg; Citrato de sédio- 150mg (30000 Ul/kg, IM, 48/48h, por 5 dias); Meloxican
3% (0,6mg/kg, IV, SID, por 5 dias); Dipirona 50% (25mg/Kg, IV, BID, por 5 dias);
Butorfanol 1% (0,1mg/Kg, IM, SID, por 5 dias); e limpeza da ferida com agua com
clorexidina 2% associada com alantol® 3%. Além disso foram realizadas mais duas
sessbes da aplicagcdo de nitrogénio liquido como tratamento adjuvante apos o
procedimento cirdrgico, sendo as sessodes respectivamente com 15 dias e 30 dias.

Durante o internamento, no acompanhamento clinico, o animal apresentava-se
ativo, com apetite, e a ferida cirargica com presenca de secre¢do purulenta que foi
diminuindo com a limpeza durante os dias. ApGs 46 dias, o animal ndo apresentou
mais secrec¢ao purulenta na ferida cirargica, possuindo bom processo de cicatrizacao.
O animal recebeu alta médica, apds 77 dias do procedimento cirtrgico, apresentando

cicatrizagdo completa da ferida (Figura 5 e 6).
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Fotos 5 - Vista lateral da lesdo ao chegar no hospital veterinario. Foto: HUV.

Fotos 6 - Crescimento uniforme da pele pds tratamento. Foto: Setor de cirurgia de grandes
animais HUV.

4 DISCUSSAO

A ocorréncia consideravel de afeccfes dermatoldgicas, bem como neoplasias
diagnosticadas no HUV (2013-2023), segundo Costa (2024), foram de 22,2% (CCE,
sarcoide, melanoma, CCB, tumores palpebrais e neoplasia de células mesenquimais),
sendo o CCE a neoplasia mais prevalente em equideos atendidos no HUV.

O presente estudo retrospectivo de Costa (2024) possibilitou, na pratica, a
confirmacdo das caracteristicas do CCE - predilecdo por areas despigmentadas na
face, idade avancada, ferimento recidivo na face, tipo de neoplasia, local da leséo,
imunossupressao e genética (Pinheiro, 2020; Carmo et al., 2021). A recidiva do
ferimento, informado pelo tutor, sendo a pele detentora de consideravel indice de
regeneracao celular, hd maior suscetibilidade para neoplasias (Murphy, 2006). Segundo
Brito e Abreu (2021), relacionado consideravelmente a clinica de equinos geriatricos,
0s mesmos também séo mais suscetiveis a tumores cutdneos, sendo o mais comuns 0
CCE.

As caracteristicas e local da lesédo, acima do labio superior, proximo a narina
esquerda, foram dados relevantes para a suspeita inicial de CCE, pois, ferimentos
nessa regido pode ocorrer dermatose celular solar, eritema, edema e descamacao,

crostas, ulceracao (Van Den Top et al., 2010).



16

Os exames complementares utilizados além do hemograma foram os exames
citologico e histopatoldgico da lesdo. Radostitst et al. (2002), descreve que a citologia

concomitante ao exame clinico é de suma importancia quando ha suspeita de CCE,

para identificar células epiteliais dispostas em agrupamento e atipicas condizentes
com processo neoplasico.

No resultado da histopatologia foram identificadas profundas ulceras cobertas
por crostas (podendo apresentar descamacao por muito tempo, como descrito na
literatura), extensos nucleos centrais, células em formato de pérolas — que
correspondem a disposicao de lamelas concéntricas de queratina no centro de ninhos
ou corddes de células neoplasicas (Conceicao e Loures, 2020; Withrow et al., 2020).
Rabbers (2014), em resultado histopatol6gico confirmou a suspeita clinica de CCE a
partir da identificacdo de pleomorfismo celular e nuclear moderado, bem como
constituicdo de pérolas de queratina, achado patognoménico dessa neoplasia. A
histopatologia € considerado exame ‘padrao ouro’ de diagndstico do CCE.

Apos diagnostico de CCE foi realizada a exérece da neoplasia, assim como
indicado por Withrow et al. (2020) que cita a relevancia da retirada cirargica com
margem de segurancga, o que nao foi possivel realizar no paciente, pois a neoplasia
encontrava-se na narina dificultando a realizacdo de uma ampla inciséo.

A criocirurgia se apresenta como uma das medidas de tratamento eficaz em
animais diagnosticados com CCE em regides onde seja possivel a retirada do tecido
neoplasico. Segundo Rosolem et al. (2012), criocirurgia € uma técnica segura, pouco
invasiva e dificilmente desenvolve infeccbes secundarias, ndo seletivo para o tecido
saudavel ou neoplasico, e acaba levando a edema, necrose e cicatrizagdo por
segunda intengao.

Quanto ao tratamento do CCE, norteia-se segundo extensao, gravidade e grau
das lesdes. No paciente do presente relato de caso, os protocolos escolhidos foram a
cirurgia de ressecacdo da neoplasia e, posteriormente, utilizou-se a técnica de
criocirurgia sobre toda a area cirurgiada, resquicios de células neoplasicas e
hemostasia.

Para Radostits et al (2021), uma das maneiras de prevencdo pode ser a
mudanca especifica no manejo através programa de reproducao, cujo objetivo é a
selecdo de animais com maior grau de suscetibilidade de CCE em regibes como as
pélpebras, devido a predilecdo do CCE em regides com auséncia de pigmentacao.
Ainda sobre manejo, a protecao contra radiacao ultravioleta (UV) é relevante, pois, a
pele exposta é suscetivel a iniciacdo e desenvolvimento dessa neoplasia através de

reacdes fotoquimicas. Na Regido, a alta incidéncia de radiagdo solar demanda
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atencao nos cuidados a serem tomados com a pele dos animais. As lesGes cutaneas

causadas pelos raios UV podem ser agudas como queimadura solar, ou crbnicas,
como dermatose solar e neoplasia (Goldschmidt e Goldschmidt, 2016).
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Em suma, a utilizacdo da criocirurgia, neste caso, hdo apenas proporcionou
uma melhora significativa na condicdo do equino, mas também abre novas
perspectivas para o tratamento de neoplasias cutdneas em animais, destacando a
importancia de abordagens inovadoras na medicina veterinaria. Recomenda-se a
realizacdo de mais estudos e relatos de casos para consolidar a eficacia da criocirurgia

e aprimorar as estratégias de manejo para tumores semelhantes.
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