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INTRODUCAO

J

Grande parte dos pacientes com carcinoma espinocelular de cabeca e pescoco (CECP) apresentam doenca avancada no momento
diagnostico. Apesar do avanco nas modalidades terapéuticas, a sobrevivéncia a longo prazo € baixa devido a recidiva ou metastases.
Portanto, uma melhor compreensao da biologia molecular dos processos que conduzem a transformacao neoplasica e progressao do
CECP se faz necessario. A metodologia de implantacdo de tumores primarios em modelo animal a partir de xenoenxertos é bastante util
para o estudo da carcinogénese. O modelo ideal de tumor animal experimental para CECP deve reproduzir os tracos caracteristicos da
doenca, incluindo os padroes de interacdes complexas tumor-hospedeiro.

O objetivo do estudo foi desenvolver tumores primarios atraves de xenoenxertos em camundongos balb/c nude de duas areas de coleta do
tumor de pacientes submetidos a exciséo cirurgica de CECP: centro do tumor e epitelio adjacente nao neoplasico.
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Epitelio nao neoplasico
adjacente ao tumor primario.

Coletado matenal dos pacientes com
CECP e uma peca de 2mm foi
transplantada subcutaneamente no flanco
direito de cada animal.
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receberam enxerto dos tumores
dos animal do Grupo A

receberam enxerto dos tumores
dos animais do Grupo B.

Apos 8 semanas o tumor de maior
tamanho foi removido, uma peca de 2mm
foi transplantada subcutaneamente no
flanco direito de uma nova série de
animais.
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Figura 1.
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Figura 4. Implantacdo da peca em uma
nova série de animais

Figura 3. Resseccao do tumor

Tempo de evolucao do tumor foi de 8 semanas em cada fase.

Média de crescimento: grupos A e C foi de 57%; grupos B e D foi de 189%.

Apenas 2 animais do grupo centro do tumor nao desenvolveram tumor, devido a

deiscéncia de sutura e perda do xenoenxerto.

O aspecto microscopico dos tumores xenoenxertados foi semelhante aos

tumores primarios dos pacientes doadores.
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e tumor segunda passagem (C).
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Figura 5: Aspecto histopatologico do tumor primario (A); tumor primeira passagem (B)

A metodologia do presente estudo apresentou menor tempo do gue o preconizado pela literatura. O tempo total para o desenvolvimento
dos tumores transplantados fol de 8 semanas em cada fase, sendo que na literatura os relatos sao de 12 semanas. (1)

A diferenca de crescimento entre os grupos (A e C; B e D) pode ser explicada pelo conceito de campo de cancerizacao, proposto por
Slaughter et al (2) e revisada por outros autores (3,4) em gue a existéncia de anormalidades moleculares no tecido histologicamente
normal seria a causa das recidivas locais e o aparecimento de novos tumores. Uma celula ja alterada presente no tecido

morfologicamente normal, teria maior chance de sofrer novas mutacoes e dar origem ao CECP.

CONCLUSAO
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A metodologia utilizada mostrou-se adequada e valida para a formacao de novos tumores. Além disso, a metodologia do presente estudo
apresentou menor tempo para o desenvolvimento dos tumores do que o preconizado pela literatura.
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