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Schwannoma en la region pélvica de un perro
de raza Doberman

Maria de Guadalupe Ramirez Diaz *
Luis Antonio Calzada Nova **
Rafael Colin Flores ***

Abstract

The Schwannoma is a tumor of the myelin nerves that originates in the sheath of the cells of Schwann, and
it can appear as a benign or malignant presentation; the difference is evident upon evaluating the structural
characteristics of the tumor as well as the signology of the patient. Diagnosis can be carried out by means of
observation of the macroscopic and microscopic characteristics, as well as by the use of immunocytochemical
stains or by electronic microscopy. A case of a Schwannoma that originated in the nerves of the pelvic left
member in a 7 year old Doberman was presented. At the beginning, the tumor had a diameter of thirteen
centimeters approximately, and the patient did not show any signology. Three months later the animal
showed a 4" degree claudication, anorexia, depression and a 100% increase of the tumoral mass in
comparison to the initial observation. Diagnosis of the Schwannoma was confirmed by a histopathological
study which evaluated the cellular morphology, and through an immunocytochemical technique tumor cells
reacted positively with the S-100 protein.
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Resumen

El schwannoma es una neoplasia de los nervios mielinizados que se origina en la vaina de las células de
Schwann, puede tener presentacién maligna o benigna, diferencia que se evidencia al evaluar las caracteris-
ticas estructurales del tumor, asi como la semiética del paciente; el diagndstico puede realizarse mediante la
observacién de las caracteristicas macroscopicas y microscopicas, al igual que con el uso de tinciones
inmunocitoquimicas o microscopia electrénica. Se presenté un caso de schwannoma que se originé en los
nervios de la regién crural anteromedial, del miembro pelviano izquierdo en un perro de raza Doberman,
de 7 afios de edad. Alinicio la neoplasia tenfa un didametro de 13 centimetros, aproximadamente, y el paciente
no presentaba ningtin signo de la enfermedad; tres meses después, el animal presenté claudicacién de cuarto
grado, asi como anorexia, depresién y un aumento de la masa tumoral de 100% respecto de la observacién
inicial. El diagnéstico de schwannoma se establecié mediante el estudio histopatolégico evaluando la
morfologia celular y por medio de inmunocitoquimica, técnica en donde las células tumorales reaccionaron
fuertemente con la proteina S-100.

Palabras clave: PERRO, MALIGNO, SCHWANNOMA, SCHWANN.

Recibido el dia 16 de junio de 1998 y aceptado el 17 de febrero de 1999.
* Departamento de Patologia Clinica, Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia, Universidad Nacional Auténoma de Méxic . 4510,
México, D. F., Tel. 5622 5878.
** Clinica privada, Calle 6 nim. 18, Col. Espartaco, 04800, México, D. F., Tel. 5679 8773
** Departamento de Patologia, Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia, Universidad Nacional Auténoma de México, 04510, México,
D. F., Tel. 5622 5888.

Vet. Méx., 31 (2)2000 169



Elschwannoma (tumor de las células de Schwann),
junto con el neurofibroma/neurofibrosarcoma, el
neurinomay el fibroblastoma perineural son neoplasias
que se originan en las células de Schwann, a partir de
cualquier nervio mielinizado; la incidencia de estos
tumores en perros es aproximadamente de 3.8 por
cada 100 000 animales de la poblacién.'®

Elschwannomaha sidoinformadoenlamayoriade
las especies animales, como en perros, bovinos, gatos,
etc. No hay predisposicién de raza ni sexo y es més
frecuente en perros adultos.?® .

Lamayoriadelos schwannomas tienen una presen-
tacién benigna® se caracterizan por un crecimiento
lento, por provocar escaso dolor y por causar algunos
signos neurolégicos; miden aproximadamente menos
de 5 centimetros.

Macroscépicamente se encuentran rodeados por
una capsula verdadera constituida por epineurio; al
corte, estos tumores tienen un color rosado, blanco o
amarillento. Microscépicamente se encuentra consti-
tuido por dos componentes: ‘

a) Area A de Antoni, se caracteriza por su celulari-
dad altamente ordenada en cortos haces o fasciculos
entrelazados, las células son fusiformes y compactas,
generalmente tienen un niicleo ondulado, limites cito-
plasmaticos poco evidentes y ocasionalmente claras
vacuolas intranucleares.*®*

b) Area B de Antoni, se caracteriza por células
fusiformes u ovaladas, dispuestas al azar dentro de la
matriz de textura laxa, que llegan a presentar cambios
microquisticos, células inflamatorias y delicadas fi-
bras de colageno.*””

En los schwannomas malignos, los casos de metds-
tasis sonraros, habitualmente sonmas grandes quelos
benignos y se derivan de éstos; aunque existe literatu-
ra que apoya que no se originan de los benignos, sino
que son tumores denueva formacién, o que se derivan
delatransformacién de unneurofibroma plexiforme.'
Muestran notables cambios degenerativos, como la
formacioén de quistes, calcificacion, hialinizacién, he-
morragia, atipia nuclear, celularidad muy mitética,
anaplasia, infiltracién de sideréfagos, histiocitos y oca-
sionalmente puede presentarse metastasisalinfonodos
y pulmén. 478

El diagnéstico de schwannoma se realiza mediante
la evaluacién macroscépica y microscépica; el uso de
inmunocitoquimica ha sido mas utilizada en las
neoplasias de origen humano, por lo que se disponen
de pocos datos para las neoplasias animales, en este
estudio se busca la expresién de las proteinas S-100 y
la 4cido gliofibrilar (PAGF), esta tiltima es una protei-
nacomunde las células de sostén del sistemanervioso:
centraly periférico, ambas proteinas se expresanenlas
células de Schwann benignas y s6lo la PAGF cuando
existe degeneracion de los nervios periféricos. Los
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schwannomas malignos en humanos expresan pocos
marcadores inmunocitoquimicos para su diagnéstico,
adiferencia de la contraparte benigna; porlo tanto, las
técnicas inmunocitoquimicas son consideradas de poca
ayuda para el diagndstico del tipo maligno; por alti-
mo, se puede hacer uso de la microscopia electrénica,
la cual no es necesaria en la mayoria de los casos.”*!

Los schwannomas pueden originarse de un solo
nervio, y paulatinamente extenderse en sentido
proximal y distal en conjuncién con el mismo; son
tumores solitarios e infiltrantes. Los tumores que se
desarrollan distantes del sistema nervioso central no
estan encapsulados ni bien definidos, y son de textura
fibrosa. Los que se originan de las raices nerviosas
suelen estar bien definidos y son generalmente
fusiformes.?”*

Este informe describe un caso de schwannoma ori-
ginado en los nervios de la regién crural anteromedial
del miembro pelviano izquierdo (MPI), que se desa-
rrollé en un perro de raza Doberman, de 7 afios de
edad, macho, el cual al momento de la consulta mani-
fest6 una masa tumoral dura, firme, de superficie lisa,
no desplazable, no dolorosa al tacto y de aproxima-
damente 13 cm de didmetro, con evoluciéon de un mes,
no presentd claudicacién ni ningtin otro signo. Se
decidi6 realizar una biopsia profunda de la zona afec-

Figura 1. Se observa un aumento del tumor de 100%, comparado
con la observacién original (flechas).



Figura 2. Corte transversal del miembro posterior izquierdo. Néte-
se un tumor de aspecto multilobular, de color blanco griséceo,
fasiculado (flechas).

tada, la muestra fue enviada al Departamento de
Patologia de la Facultad de Medicina Veterinaria y
Zootecnia de la Universidad Nacional Auténoma de
México, para el estudio histopatolégico. Una semana
después se obtuvo el resultado, que resulté compati-
ble con schwannoma.

Por la localizacién y extensiéon de ese tumor, se
indic6 la amputacién del miembro, peticién que fue
negada por los duefios, permitiendo, por lo tanto, la
evolucién natural de la enfermedad. Uno y medio
meses después, al evaluar nuevamente al paciente se
detecté una claudicacién de segundo grado, sin pérdi-
da de la propiocepcién, con aumento del 50% del
tumor, al compararlo con la observacién original.

A los 3 meses, el paciente se revisé una vez mas y
presentabaanorexia, depresiény claudicacién de cuar-
to grado, sin pérdida de la propiocepcién, con un
aumento del tumor de 100%, comparado con la obser-
vacion original (Figura 1). Unos dias después los due-
fios solicitaron la eutanasia.

Los propietarios permitieron la realizacién de la
necropsia; en el examen macroscépico se observé una
masa de 25 cm de largo y 10 cm de ancho, que al corte
presentaba un aspecto multilobular, de color blanco
grisaceo, fasciculado (Figura 2); en el examen micros-

copico con tincion de hematoxilina y eosina (Hy E) y
tricrémica de Masson, se apreci6 una proliferacién de
células fusiformes con distribucién laminar (Figura 3);
ademas se emple¢ la técnica de inmunoperoxidasa,
donde se utiliz6 la proteina S-100 y la proteina
gliofibrilar que resultaron positivas, se percibié una
reaccion café-ocre en el sitio de unién antigeno-anti-
cuerpo (Figura 4).

Es de suma importancia el diagnéstico precoz y
diferencial del schwannoma para ofrecer un trata-
miento efectivo y especifico; entre los diagnésticos
diferenciales se incluyen algunos tumores delaestirpe
mesenquimal, como el fibroma, fibrosarcoma, mixo-
mas, mixosarcomas, etcétera.

El schwannoma tiene la caracteristica de ascender
por la vaina de los nervios adyacentes y provocar la
extensién de la masa tumoral rdpidamente, ocasio-
nando asiunamerma de la condicién fisica del animal.
Si llega a presentarse en los miembros, se indica la
amputacion del miembro afectado, inmediatamente
después del diagnéstico.

Cabe considerar que con un manejo adecuado del
schwannoma, podra determinarse una mayor longe-
vidad delanimal. Entre las terapias que se hanemplea-

Figura 3. Corte histol6gico donde se aprecia la proliferacién de
células fusiformes con distribucién laminar. Tricrémica de Masson
100X y 400X (flechas).
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Figura 4. Técnica de inmunoperoxidasa, donde se utiliz6 la protei-
na S-100 y la proteina gliofibrilar que resultaron positivas. Se
advierte una reacci6n en el sitio de unién antigeno-anticuerpo
(flechas).

do paraeste tumor, la de eleccién es la excisién quirtr-
gica; cuando ésta no es indicada, se puede emplear la
radioterapia, con la desventaja de que atn no se en-
cuentra completamente estudiada y puede afectar
estructuras proximas al tumor; la quimioterapia es
otra opcidn, se ha recomendado una combinacién de
vincristina, doxorrubicina y ciclofosfamida, conside-
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rando que los beneficios tan s6lo son paliativos. Todas
las terapias anteriores pueden ser combinadas toman-
do en cuenta las limitaciones de cada una.?

El schwannoma es un tumor de origen nervioso que
requiere de un diagndstico precoz y tratamiento oportu-
noyradical, que muchas veces puede seragresivo, porla
capacidad que posee de extenderse a otros nervios.

Lapresentaciéninicial se caracteriza por el desarro-
Ho de una masa tumoral, sin otro signo aparente, por
lo que el médico veterinario, al enfrentarse con un
problema de este tipo, puede permitir su evolucion sin el
tratamiento adecuado, disminuyendo asi la oportunidad
de sobrevida del paciente.
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