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Resumo  

Objetivou-se avaliar os aspectos epidemiológicos e a distribuição espacial dos casos de linfoma canino na Região 

Metropolitana do Recife-PE, Brasil. Foram analisados os dados epidemiológicos obtidos de prontuários de 178 cães, 

sendo 89 casos e 89 controles. Para a análise dos fatores de risco foram consideradas informações relacionadas ao 

contato com carcinógenos, alimentação e moradia do animal e para confecção do mapa os pontos de 

georreferenciamento foram obtidos a partir dos municípios, bairros e códigos de endereçamento postal informados no 

prontuário clínico dos animais. Os fatores de risco identificados consistiram em contato com humanos em 

quimioterapia/radioterapia (OR=13,54; p=0,014), alimentação mista (OR=5,59; p=0,000), contato do animal com 

tintas e solventes (OR=5,08; p=0,014), moradia próxima a avenida ou rua movimentada (OR=4,86; p=0,000) e 

alimentação caseira (OR=2,44; p=0,014). O maior número de casos de linfoma foi verificado na região sul do 

município de Recife, bem como na região norte de Olinda. A ocorrência de linfomas caninos diagnosticados na 

Região Metropolitana do Recife está intimamente relacionada à exposição de carcinógenos ambientais. 

Palavras-chave: Cão; Carcinógenos; Epidemiologia; Georreferenciamento; Neoplasia linfóide. 

 

Abstract  

The objective of this study was to evaluate the epidemiological aspects and spatial distribution of cases of canine 

lymphoma in the Metropolitan Region of Recife-PE, Brazil. Epidemiological data obtained from medical records of 

178 dogs were analyzed, including 89 cases and 89 controls. For the analysis of risk factors, information related to 

contact with carcinogens, food, and housing of the animal was considered. The map was prepared using 

georeferencing points obtained from municipalities, neighborhoods, and postal address codes in the clinical records of 

the animals. The risk factors identified consisted of contact with humans undergoing chemotherapy/radiotherapy 

(OR=13.54; p=0.014), mixed feeding (OR=5.59; p=0.000), animal contact with paints and solvents (OR= 5.08; 

p=0.014), living close to a busy avenue or street (OR=4.86; p=0.000), and home-cooked meals (OR=2.44; p=0.014). 

The highest number of lymphoma cases was found in the southern region of the city of Recife, as well as in the 

northern region of Olinda. The occurrence of canine lymphomas diagnosed in the Metropolitan Region of Recife is 

closely related to exposure to environmental carcinogens. 

Keywords: Carcinogens; Dog; Epidemiology; Georeferencing; Lymphoid neoplasm. 

 

Resumen  

El objetivo de este estudio es evaluar los aspectos epidemiológicos y la distribución espacial de los casos de linfoma 

canino en la Región Metropolitana de Recife-PE, Brasil. Se analizaron los datos epidemiológicos obtenidos de las 

historias clínicas de 178 perros, 89 casos y 89 controles. Para el análisis de los factores de riesgo, se consideró la 

información relacionada con el contacto con carcinógenos, la alimentación y el alojamiento del animal y para realizar 

el mapa se obtuvieron los puntos de georreferenciación de los municipios, barrios y códigos postales informados en 

las historias clínicas de los animales. Los factores de riesgo identificados consistieron en el contacto con seres 

humanos sometidos a quimioterapia/radioterapia (OR=13,54; p=0,014), la alimentación mixta (OR=5,59; p=0,000), el 
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contacto del animal con pinturas y disolventes (OR=5,08; p=0,014), el hecho de vivir cerca de una avenida o calle con 

mucho tráfico (OR=4,86; p=0,000) y la alimentación en casa (OR=2,44; p=0,014). El mayor número de casos de 

linfoma se encontró en la región sur de la ciudad de Recife, así como en la región norte de Olinda. La aparición de 

linfomas caninos diagnosticados en la Región Metropolitana de Recife está estrechamente relacionada con la 

exposición a carcinógenos ambientales. 

Palabras clave: Perro; Carcinógenos; Epidemiología; Georreferenciación; Neoplasia linfoide. 

 

1. Introdução  

Os linfomas consistem em uma das neoplasias malignas mais frequentemente diagnosticadas nos cães e tratadas pela 

oncologia veterinária (Zandvliet, 2016), sendo o linfoma não-Hodgkin (LNH) a terceira neoplasia mais frequente em cães e a 

quinta em humanos dentre as neoplasias malignas (Zanini, 2013). Em ambas as espécies o LNH tem etiologia desconhecida e 

apresenta similaridade nos seus aspectos morfológicos, genotípicos e ainda na apresentação clínica e no prognóstico reservado, 

o que torna o linfoma canino (LC) um modelo translacional espontâneo para estudo do LNH em humanos (Zandvliet, 2016; 

Pittaway et al, 2019). Deste modo, os cães representam modelos excepcionais para definição de casualidade e compreensão de 

evolução, permitindo assim o desenvolvimento de novos protocolos terapêuticos para o linfoma, tais como os imunoterápicos 

(Dias et al, 2021). 

Concomitantemente ao aumento da expectativa de vida dos animais domésticos, maiores vínculos afetivos entre os 

cães e seus responsáveis são observados, tais circunstâncias estreitaram muito os padrões de vida entre essas espécies, de modo 

que os cães efetivamente vivem em condições ambientais semelhantes às dos humanos (Giumelli & Santos, 2016). Sendo 

assim, o LC pode ser particularmente adequado como um indicador de monitorização específico em situações ambientais de 

risco elevado para espécie humana, sendo considerada uma vantagem adicional, à adoção do animal como sentinela (Ito et al, 

2014). 

Os constantes estudos que avaliam a participação de fatores extrínsecos no surgimento das diversas desordens 

neoplásicas já permitiram elucidar uma série de fatores de riscos como: exposição aos raios ultravioletas, idade, condição 

reprodutiva, obesidade, entre outros (Bastos, 2014). Os fatores de risco consistem em algo que aumenta a probabilidade de um 

indivíduo desenvolver uma determinada doença ou sofrer um determinado agravo (Lauter et al, 2014). 

Segundo Müller et al (2005) a prevalência global dos LNH varia de acordo com a região geográfica e situações 

temporais distintas. A exposição aos carcinógenos ambientais tem sido investigada e acredita-se que tenham forte participação 

na oncogênese do LC, entre eles destacam-se fumaça de tabaco (Pinello et al, 2017) e poluição do ar (Abba et al, 2011; 

Kliucininkas et al, 2011 & Chakraborty, 2012). 

Em decorrência da escassez de estudos aprofundados que retratem os aspectos epidemiológicos dos linfomas caninos 

na região nordeste do Brasil, avigora-se a necessidade da aplicação de ferramentas epidemiológicas para o avanço do 

conhecimento sobre os fatores que elevam a probabilidade de ocorrência desta neoplasia, bem como sua distribuição espacial. 

Deste modo, objetivou-se avaliar os aspectos epidemiológicos e a distribuição espacial dos casos de linfoma canino na Região 

Metropolitana do Recife-PE, Brasil. 

 

2. Metodologia 

2.1 Aspectos Éticos 

O trabalho foi executado mediante autorização da Comissão de Ética no Uso de Animais (CEUA/UFRPE) sob 

Licença n. 65/2019. 
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2.2 Animais e Área de estudo 

O estudo consiste em uma pesquisa observacional do tipo caso-controle, realizada na Região Metropolitana do Recife, 

em que foram analisados dados epidemiológicos, obtidos de prontuários, referentes a 178 cães atendidos em clínicas 

veterinárias particulares localizadas na Região Metropolitana do Recife (RMR) –PE. 

Adaptou-se o prontuário já utilizado pelas clínicas veterinárias, de modo que permitisse a coleta das informações 

clínicas e epidemiológicas de cada paciente, para execução do estudo. Profissionais atuantes nas clínicas veterinárias que 

compuseram o estudo foram capacitados no preenchimento dos prontuários clínicos, a fim de minimizar os erros. 

Foram selecionadas duas clínicas, localizadas em cada um dos seguintes municípios: Recife, Olinda, Paulista, Cabo de 

Santo Agostinho e Jaboatão dos Guararapes. E uma clínica nos municípios de Araçoiaba, Camaragibe, Goiana, Ilha de 

Itamaracá, Igarassu, Ipojuca, Itapissuma, Moreno e São Lourenço da Mata, todos esses municípios componentes da Região 

metropolitana do Recife-PE. 

Os animais do grupo caso (G1), grupo de cães com diagnóstico prévio de linfoma, foi constituído por 89 cães. Os 

critérios de inclusão no G1 foram: diagnóstico de linfoma obtido a partir do exame citopatológico, residir na RMR e ter o 

prontuário clínico devidamente preenchido. Ao passo que foram considerados como critérios de exclusão para composição do 

G1: animais que não residiam na RMR, pacientes que foram diagnosticados com outro(s) tipo(s) de neoplasia associada ao 

linfoma, cães com diagnóstico ou histórico clínico de outros tipos de neoplasia benigna e/ou maligna, bem como animais cujo 

prontuário encontrava-se incompleto. 

O grupo controle (G2) foi composto por outros 89 cães. Para construção do G2 foram considerados os seguintes 

critérios de inclusão: prontuários de cães saudáveis atendidos no mesmo período dos cães do G1 e residir na RMR. Enquanto 

que os critérios de exclusão do G2 foram: Não residir na RMR, apresentar sinais clínicos de doenças infecciosas, metabólicas 

e/ou neoplásicas, cães com diagnóstico ou histórico clínico de neoplasia benigna e/ou maligna e pacientes com prontuários 

incompletos.  

 

2.3 Análise epidemiológica 

Para a análise dos dados dos animais do G1 empregou-se a dispersão das frequências absoluta e relativa nas seguintes 

variáveis: procedência do animal (com base no município e CEP informados), classificação citomorfológica do linfoma de 

acordo com Kiel (Lennert & Feller, 1990) e Working Formulation (NCI, 1982), classificação anatômica, sítio primário e 

estadiamento clínico (Owen, 1980; Gray et al, 1984).  

Para análise dos fatores de risco foram obtidas informações constantes nos prontuários, sobre idade, sexo, raça, 

possível contato deste com carcinógenos ambientais (solventes, inseticidas, tabaco), contato com humanos em tratamento 

quimioterápico/radioterápico, alimentação e moradia do animal. Para a variável raça os cães foram agrupados em: sem raça 

definida e com raça definida e a classificação por idade seguiu o padrão estabelecido por Fighera et al (2008), considerando: 

filhote (até um ano de idade), adulto (um a nove anos) e idoso (acima de 10 anos). 

 

2.4 Georreferenciamento 

Para a formulação do mapa da Região Metropolitana do Recife relacionado à distribuição dos casos de linfoma, os 

pontos de georreferenciamento foram obtidos a partir dos municípios, bairros e CEP’s informados no prontuário clínico dos 

animais, com auxílio do programa MapCoordinates (MapCoordinates, 2019). Após a obtenção das coordenadas, estas foram 

lançadas no software Quantum GIS 2.8.2. para confecção do mapa. 
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2.5 Análise Estatística  

Para o estudo dos fatores de risco associados aos casos de LC diagnosticados foi realizada uma análise das variáveis 

de interesse pelo teste de Qui-quadrado de Pearson ou Exato de Fisher, quando necessário, e posteriormente, uma análise de 

regressão logística considerando como variável dependente os resultados do exame citopatológico. As variáveis independentes 

ou explanatórias consideradas no modelo foram aquelas que apresentaram significância estatística de p<0,05. O programa 

EPIINFOTM 7.2.3. foi utilizado para a execução dos cálculos estatísticos. 

 

3. Resultados  

Os resultados das classificações citomorfológicas dos linfomas diagnosticados em cães estão expressos na Tabela 1. 

 

Tabela 1 - Classificação citomorfológica dos linfomas caninos diagnosticados de acordo com as classificações de Kiel e 

Working Formulation. 

Kiel 
Diagnóstico Working Formulation Diagnóstico 

Positivo (N/%) Positivo (N/%) 

Grau Baixo Grau Baixo 

Linfocítico 37/89 (41,6%) Linfocítico 26/89 (29,2%) 

Centrocítico 20/89 (22,5%) Grau Intermediário 

Centrocítico- centroblástico 21/89 (23,6%) Células pequenas e clivadas 27/89 (30,3%) 

Grau Alto Misto de células pequenas e clivadas 23/89 (26%) 

Centroblástico 7/89 (7,9%) Células grandes não clivadas 8/89 (9,0%) 

Imunoblástico 3/89 (3,4%) Grau Alto 

Linfoblástico 1/89 (1,0%) Imunoblástico 3/89 (3,3%) 

Anaplásico 0/89 (0,0%) Linfoblástico 2/89 (2,2%) 

  Anaplásico 0/89 (0,0%) 

Fonte: Autores. 

 

A Tabela 1 retrata por meio de uma análise comparativa entre as classificações citomorfológicas de Kiel e Working 

Formulation, os diagnósticos citopatológicos de linfoma obtidos nos animais do estudo.  

Quanto à classificação anatômica foi constatado que 58,4% (52/89) dos casos de linfoma confirmados em cães foram 

do tipo multicêntrico, 19% (17/89) classificados na forma cutânea, 10,1% (9/89) na forma tímica, enquanto o tipo extranodal 

representou 8% (7/89) do total de casos e o tipo alimentar 4,5% (4/89). 

Dentre os oitenta e nove cães diagnosticados com linfoma e incluídos na pesquisa, 58,4% (52/89) teve como sítio 

primário do linfoma o próprio sistema linfático, em 19% (17/89) a pele e/ou tecido subcutâneo foi o sítio primário da neoplasia 

seguidos pela região mediastinal com 10,1% (9/89) do total de casos, olhos correspondendo a 3,3% (3/89), órgãos do trato 

gastrointestinal em 4,5% (4/89) dos casos, seguidos pelas fossas nasais e rins com 2,2% (2/89) cada.  

Em relação ao estadiamento clínico dos casos avaliados de linfoma canino, constatou-se que 5,6% (5/89) foram 

estabelecidos como de Grau I (comprometimento de apenas um linfonodo); 12,4% (11/89) de Grau II (comprometimento de 

vários linfonodos regionais); 44,9% (40/89) de Grau III (linfoadenomegalia generalizada); 29,2% (26/89) de Grau IV 

(comprometimento de fígado e/ou baço, com ou sem estágio I-III) e 7,9% (07/89) de Grau V (comprometimento de medula 

óssea, com ou sem estágio I-III). 

Com base nos resultados obtidos verificou-se que de acordo com a classificação por idade 70% (62/89) dos casos de 

LC ocorreram em cães adultos, 28% (25/89) em idosos e 2% (02/89) em filhotes, com média de idade de oito anos. Cães com 
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idade entre um a nove anos correspondem à faixa etária com maior risco de convalescer com LC (OR= 4,81; p=0,000). 

Também foi constatado associação estatística ente LC e cães idosos, nessa faixa etária a probabilidade de ocorrência do LC é 

3,40 vezes maior (OR= 3,40; p=0,010). 

As fêmeas representaram 45% (40/89) dos casos confirmados de LC, enquanto os machos 55% (49/89). Não houve 

relação entre o sexo e o desenvolvimento do linfoma canino. Quanto à raça a população de cães com raça definida representou 

a maioria dos indivíduos avaliados, correspondendo a 63% (56/89) do total, enquanto 37% (33/89) dos casos ocorreram em 

cães sem raça definida. Ser caracterizado com de raça definida aumenta em 2,87 vezes as chances de desenvolvimento do 

linfoma (OR=2,87; p =0,000). 

Quanto à procedência 58,4% (52/89) dos animais eram provenientes do município de Recife (capital do estado), 19% 

(15/89) do município de Olinda, 12,4% (11/89) do município de Paulista, 3,3% (3/89) de Jaboatão dos Guararapes e os 

municípios de Abreu e Lima, Ilha de Itamaracá e Camaragibe foram a procedência de 2,2% (2/89) cada, dos animais 

analisados.  

As demais variáveis independentes que apresentaram significância estatística de p<0,05 encontram-se expressas na 

Tabela 2.  

 

Tabela 2 – Fatores de Risco associados aos linfomas caninos diagnosticados na Região metropolitana do Recife-PE. 

Variável N Diagnóstico Positivo (%) Valor de p OR (IC 95%) Valor de p 

Raça 

SRD 89 33 (37,1%) 
0,000 2,87 (1,57 – 2,29) 0,000 Com raça 89 56 (62,9%) 

Sexo 

Macho 75 40 (53,3%) 

0,271   Fêmea 10

3 

49 (47,7%) 

Idade (anos) 

Filhote (< 1ano) 70 20 (28,6%) 

0,000 

- - 

Adulto (1 a 9 anos) 82 54 (65,9%) 4,81 (2,41 – 9,61) 0,000 

Idoso (>9 anos) 26 15 (57,7%) 3,40 (1,33 – 8,68) 0,010 

Habitação  

Dentro de casa 11

3 
58 (51,3%) 

0,377   

Fora de casa 65 31 (47,7%) 

Moradia 

Apartamento 82 35 (425,7%) 
0,048 1,72 (0,95 – 3,13) 0,072 

Casa 96 54 (56,3%) 

Habitação próxima à avenida ou rua movimentada 

Sim 79 56 (70,9%) 0,000 4,86 (2,56 – 9,23) 0,000 

Não 99 33 (33,3%)    

Água 

Mineral 82 35 (42,7%) 
0,048 1,29 (0,68 – 2,45) 0,420 

Torneira 96 54 (56,3%) 

Alimentação 

Ração 98 36 (36,73%) 

0,001 

- 

0,014 Caseira 46 27 (58,7%) 2,44 (1,19 – 5,00) 

Mista 34 26 (76,5%) 5,59 (2,29 – 13,66) 

Contato com fumante 

Sim 45 23 (51,1%) 

0,500   Não 13

3 
66 (49,6%) 

Contato com humanos em quimioterapia e radioterapia 

Sim 14 13 (92,9%) 

0,000 13,54 (1,69 – 108,09) 0,014 Não 16

4 
76 (46,3%) 

Contato com tintas/solventes 

Sim 19 16 (84,2%) 
0,001 5,08 (1,37-18,80) 0,014 

Não 15 73 (45,9%) 
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9 

Contato com inseticida 

Sim 13 9 (69,2%) 

0,124   Não 16

5 
80 (48,5%) 

Castrado 

Sim 90 39 (43,3%) 
0,049 1,72 (0,95 – 3,11) 0,072 

Não 88 50 (56,8%) 

Fonte: Autores. 

 

Na Tabela 2 são apresentadas as variáveis analisadas estatisticamente para estabelecimento dos fatores de riscos 

associados à ocorrência dos linfomas caninos, com cálculo da odds ratio (OR) que representa as chances de que um resultado 

ocorra em uma determinada exposição. 

A distribuição espacial dos casos de linfoma canino na Região Metropolitana do Recife está representada na Figura 1. 

 

Figura 1 - Distribuição espacial dos casos de linfoma canino na Região Metropolitana do Recife-PE. 

 

Fonte: Quantum GIS 2.8.2. 

 

Na Figura 1 está representada em destaque a distribuição por municípios dos casos de linfoma canino diagnosticados 

na Região Metropolitana do Recife-PE 
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4. Discussão  

Nos cães, o linfoma é comumente classificado com base nos achados citológicos, sendo a análise citopatológica de 

grande valia no diagnóstico de linfoma em cães (Martini et al, 2022). Duas principais classificações são utilizadas para o LC: 

Kiel e Working Formulation, as mesmas utilizadas para LNH humano. A primeira indica o tempo de remissão da doença em 

pacientes tratados enquanto a segunda indica o tempo de sobrevida desses pacientes (Grandi et al, 2014). 

Quando utilizada a classificação de Kiel predominaram os LC de grau baixo de malignidade (87,7%), discordando do 

observado por Suzano et al (2010) que relatou predominância de LC com alto grau de malignidade. A classificação da 

Working Formulation quando aplicada revelou a predominância dos linfomas de grau intermediário (63,6%), corroborando 

com Suzano et al (2010). Os resultados desse estudo também diferem dos encontrados por Teske e Van Heerder (1996), 

quando utilizaram as mesmas classificações em material colhido por PAAF. As características citomorfológicas dos linfomas 

nos pacientes avaliados permitiram incluí-las facilmente nas categorias descritas para as diferentes classificações de Kiel e 

Working Formulation, embora nem todos os tipos descritos em cada uma delas tenham sido diagnosticados revelando uma 

flutuação no tipo citomorfológico quando os resultados são comparados com os estudos acima descritos, essa flutuação pode 

estar relacionada à subjetividade nas análises, uma vez que a interpretação de qualquer exame pode sofrer com variações entre 

observadores distintos. 

Quanto à classificação anatômica a maior prevalência de casos classificados como multicêntricos condiz com os 

relatos descritos anteriormente (Ponce et al, 2010; Kimura et al, 2011). Os linfomas multicêntricos são relatados como os mais 

prevalentes na espécie canina, acredita-se que por ter de maior evidência clínica facilita assim a observação pelos tutores e 

pelos próprios profissionais veterinários. 

O estadiamento clínico, inicialmente elaborado para linfomas na espécie humana, norteia o prognóstico e tratamento 

dos linfomas na espécie canina, sendo realizado durante o diagnóstico clínico e seguindo o protocolo proposto pela 

Organização Mundial de Saúde (OMS). Os estádios variam de I a V de acordo com o grau de comprometimento de linfonodos 

e órgãos. A maior parte dos casos avaliados encontrava-se no estágio III (44,9%), seguidos pelo estágio IV (29,2%), 

diferentemente do observado por Dobson et al (2001) que relataram maior percentual em estádio clínico avançado (IV ou V) 

no momento do diagnóstico. A limitação dos tutores em identificar alterações clínicas preliminarmente minimiza o diagnóstico 

precoce do LC (Pittaway et al, 2019) ou ainda quando detectam, negligenciam o problema, reduzindo assim probabilidade de 

sucesso no tratamento e no tempo de sobrevida do animal. 

O estudo dos fatores de risco consiste em importante modelo de probabilidade ou predição, de que um animal possa 

vir a desenvolver determinada afecção por um fator ou fatores específicos, propiciando com base nesta análise, intervenções 

diretas no que concerne a tomada de medidas preventivas. No caso dos linfomas em cães, há um compartilhamento desses 

fatores com os humanos, sendo esta espécie considerada sentinela (Gavazza et al, 2001). Neste estudo destacaram-se 

primordialmente fatores ambientais (contato com carcinógenos externos) e alimentares, faixa etária e raça. 

A ocorrência, a distribuição geográfica e até mesmo o comportamento de tipos específicos de neoplasias estão 

relacionados a múltiplos fatores, incluindo sexo, idade, raça, predisposição genética e exposição aos carcinógenos ambientais 

(Rooyen et al, 2018).  

Segundo Pastor (2009), a incidência do linfoma canino é progressiva, com aproximadamente 22 a 33 novos casos 

anuais para cada 100.000 cães e assim como nos casos de neoplasia em humanos, a progressão dos casos de linfomas em cães, 

tem sido constantemente associada aos fatores extrínsecos (Zanini, 2013). A maior incidência em cães adultos observada nesse 

estudo corrobora com o observado por Pittaway et al (2019), que ao avaliarem a incidência e os fatores de riscos associados ao 

linfoma canino no Reino Unido observaram a idade média global de 9 anos, semelhante ao observado neste estudo, em que 

cães categorizados como adultos (1 a 9 anos) apresentaram maior risco de desenvolverem LC (OR= 4,81; p =0,000), seguidos 
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pelos cães senis (>9 anos) (OR= 3,40; p =0,010). De modo geral, as neoplasias são desordens orgânicas da senilidade 

associadas ao desgaste metabólico e maior tempo de exposição a carcinógenos ambientais, portanto o avançar da idade torna-

se agravante para ocorrência dos linfomas.  

Na década de 70, Dorn et al (1970) determinaram que não havia associação entre o sexo e a predisposição ao linfoma. 

No entanto, posteriormente foi estabelecida correlação positiva entre o status hormonal presuntivo e desenvolvimento de 

linfoma, sendo isto detectado tanto em cães quanto em humanos, visto que a ocorrência de linfoma foi menor em fêmeas não 

castradas e maior em mulheres que atingiram a menopausa (Villamil et al, 2009). Apesar de historicamente a ocorrência de 

linfoma canino ser considerada mais prevalente em machos do que em fêmeas, o sexo e o status de castração não são 

tradicionalmente associados ao aumento do risco de diagnóstico de linfoma (Pittaway et al, 2019).  

Observou-se uma maior frequência de LC, neste estudo, em cães com raça definida. A menor variação genética em 

exemplares de raças definidas é a principal explicação para essa evidência, e essa realidade é observada em diversos locais do 

mundo ao passo que as associações entre raça e a ocorrência de linfoma canino, subsidiam pesquisas objetivando encontrar o 

modelo de raça canina mais adequado para realização de estudos comparativos com o LNH humano (Ruple-Czernieak, 2012).  

Os riscos associados à raça para o desenvolvimento de linfoma canino diferem entre os países (Comazzi et al, 2018), 

reforçando a interferência ambiental na oncogênese deste e também evidenciando a importância de estudos epidemiológicos e 

de coleta de casos com dados geograficamente consistentes. Não se fez neste estudo, a avaliação estatística considerando as 

características de cada raça, pois o número de exemplares por raça não seria representativo. De acordo com a literatura 

algumas raças apresentam maior predisposição ao aparecimento de linfoma, tais como: bulldog, doberman, rottweiler, golden 

retrievers, bull terrier, terrier escocês e terrier branco das montanhas ocidentais (Yau et al, 2017; Pittaway et al, 2019). 

O aumento do risco no surgimento de LC associado ao convívio de cães com pessoas em tratamento oncológico 

(quimioterapia e/ou radioterapia) pode estar relacionado a um conjunto de eventos decorrentes da terapia propriamente dita. De 

acordo com Instituto Nacional do Câncer do Ministério da Saúde (INCA, 2021), os quimioterápicos e radioterápicos são 

eliminados também pelas lágrimas e suor, sendo esses fluidos a principal forma de contato dos cães com os componentes 

carcinogênicos presentes nos recursos de terapia oncológica.  

Outra hipótese dar-se, ao considerar as bruscas mudanças no convívio do paciente oncológico humano com seus cães. 

A Síndrome de Ansiedade por Separação (SAS) é amplamente discutida no âmbito do bem estar animal para espécie canina, 

por ser um subconjunto de problemas, decorrentes do estado de angústia. Os distúrbios comportamentais de cães associados à 

separação ocorrem na ausência do tutor de forma parcial ou absoluta (Bezerra & Zimmermann, 2015). Fatidicamente a SAS 

culmina em estresse e imunossupressão, tornando o animal em estado de susceptibilidade ao linfoma ou outras enfermidades. 

Segundo Bastos (2014), uma gama de agentes carcinogênicos químicos existe no meio ambiente e estão relacionados 

a hábitos sociais, alimentares e também ocupacionais. Os carcinógenos químicos como os derivados do tabaco e componentes 

de tintas e solventes como: azocorantes, aflatoxinas e benzeno são nitidamente associados ao surgimento de câncer no homem 

e animais (Gavazza et al, 2001; Tybjerg et al, 2018; Gatto, 2021). Gavazza et al (2001) observou maior incidência de LC em 

animais expostos continuamente à produtos químicos como tintas e solventes, corroborando com os achados encontrados neste 

estudo, em que o contato com tais produtos aumentou em cinco vezes as chances do surgimento do LC (OR=5,08 p=0,014). 

Sendo, portanto, um fator considerado de alto potencial à oncogênese de linfomas em cães. 

Outro fator importante consiste na alimentação, a industrialização dos alimentos para animais é constantemente 

associada tanto ao aumento da expectativa dos cães quanto a influência na oncogênese de várias desordens neoplásicas, visto 

que diversos aditivos, ingredientes e contaminantes encontrados nas rações são carcinógenos potenciais. Entre eles destacam-

se pesticidas, metais pesados, o uso de resíduos de abatedouros, conservantes e corantes proibidos para consumo humano 

(Vasconcelos et al, 2013). Os questionamentos sobre a segurança das dietas comerciais aumentam ao passo que a medicina 
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humana esclarece a influência de vários fatores alimentares com potencial carcinogênico, dentre eles destacam-se: obesidade, 

consumo de alimentos ultraprocessados com conservantes, glúten e açúcares refinados (Olgivie, 2006). 

As frequentes dúvidas quanto à influência alimentar no desenvolvimento do LC assim como o de outras neoplasias 

tem contribuído para uma reconfiguração na proposta nutricional dos animais, e cada vez mais profissionais dedicam-se na 

elaboração de dietas que contemplem elementos nutricionais que cientificamente colaborem de forma preventiva e terapêutica, 

como vitamina E, ômegas e selênio que são potenciais antioxidantes (Case & Daristotle, 2011). Segundo Vasconcelos et al 

(2013), se informações genéticas específicas relacionadas ao aparecimento de neoplasias fossem descobertas, seria possível a 

manipulação de dietas que auxiliassem na modulação das expressões gênicas, prevenindo o aparecimento da doença. 

O risco aumentado no surgimento de LC associado ao consumo de alimentos naturais (OR=2,44) e de alimentação 

mista (ração+natural) (OR=5,59) neste estudo retrata que dicotomizar alimentação industrial como cancerígena e alimentação 

caseira como não cancerígena é um erro. Isso por que muitos tutores não seguem dietas naturais balanceadas por veterinários 

nutrólogos, ou seja, os animais avaliados estão expostos as mesmas condições alimentares associadas a neoplasias que os 

humanos. Em cães dietas desbalanceadas, comumente com altas concentrações de carboidratos, geram um estado de 

incompetência imunológica, além de ser fonte energética para que células neoplásicas iniciais evoluam para a doença clínica 

(Lonsdale, 2007). 

O maior risco de cães, que residem próximos a ruas ou avenidas com alto fluxo automobilístico na RMR de 

desenvolverem linfoma (OR=4,86; p =0,000), provavelmente deve-se a elevada quantidade de dióxido de carbono (CO2) e 

óxidos de nitrogênio produzidos por motores de veículos automotivos, que resultam do consumo de combustíveis, 

principalmente derivados do petróleo (Bastos, 2014). Esses compostos são sabidamente tóxicos ao ambiente, a saúde humana e 

animal (Papini, 2009; Drumm et al., 2014) com efeitos carcinogênicos conhecidos. Este fator de risco detectado, corrobora 

com os resultados de Zanini et al. (2013) em São Paulo, que também encontraram como fator de risco para o linfoma canino, o 

fato dos animais em suas habitações serem mantido ao ar livre e a 100 metros de ruas ou avenidas movimentadas (mais de 50 

veículos por minuto) (OR=3,1; p=0,005). 

Ao observar o aumento do risco no desenvolvimento do linfoma em cães mediante a exposição aos fatores ambientais 

avaliados e considerando que tais animais estão inseridos no convívio humano, sugere-se que os mesmos fatores influenciem 

diretamente a saúde humana, reforçando a aplicabilidade de cães como principal sentinela para o LNH em humanos. Em 

contrapartida, a escassez de estudos epidemiológicos que avaliam a associação entre carcinógenos ambientais com o 

surgimento de linfoma e/ou outras neoplasias em animais é um fator limitante na elaboração de planos de contingência que 

auxiliem efetivamente na redução dos riscos que estão submetidos cães e humanos, que compartilham o mesmo ambiente.  

O georreferenciamento consiste em outra importante ferramenta que subsidia os estudos epidemiológicos. Este estudo 

é inédito no estado considerando o uso da ferramenta na oncologia veterinária. A partir do momento que o espaço geográfico é 

visto não apenas como um espaço abstrato, sinônimo de superfície ou área geométrica (Czeresnia & Ribeiro, 2000), os 

recursos conquistados com o uso do Sistema de Posicionamento Global (GPS) permitiram o fortalecimento dos estudos 

epidemiológicos. 

Partindo dessa premissa, quando se analisa a distribuição espacial dos casos de linfoma canino na RMR, constata-se a 

presença de casos positivos distribuídos predominantemente na Região Sul do município de Recife e Norte do município de 

Olinda. Segundo a Federação das Indústrias do Estado de Pernambuco (FIEPE, 2012), 52,7% das indústrias estão localizadas 

na RMR, com predominância nos seguimentos de confecção de artigos de vestuário e acessórios seguidos por indústria de 

fabricação de produtos alimentícios, ainda de acordo com Bastos (2014) o índice de urbanização no Estado é maior no litoral, 

principalmente na RMR. Dentre os municípios estudados, Recife detém a maior quantidade de veículos por habitante, segundo 
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o IBGE (2018), enquanto Olinda é a quarta cidade com maior número de veículos circulantes. Todos esses elementos 

colaboram de forma decisiva na distribuição dos casos de linfoma em caninos na Região estudada. 

 

5. Conclusão  

Constata-se que ocorrência de linfomas caninos diagnosticados na Região Metropolitana do Recife-PE, concentra-se 

nas regiões sul e norte dos municípios de Recife e Olinda respectivamente e está intimamente relacionada à exposição de 

carcinógenos ambientais presentes no ar e alimentos, bem como no contato com quimioterápicos, tintas e solventes existentes 

no ambiente de moradia dos animais. Deste modo, credita-se a adoção de hábitos saudáveis e consequentemente uma melhor 

qualidade de vida propiciada aos animais, à redução na ocorrência dos linfomas caninos. 
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