ADENOMA PERIANAL EN PERROS

Al adenoma perianal también se le denominacomo tumor de glandul as hepatoides, circunanal es
0 glandulas sebaceas modificadas.

Las glandulas hepatoides son glandulas sebaceas modificadas, que solo se encuentran en el
perro. El desarrollo embrionario de estas glandulas, es similar a de las glandulas sebaceas. En areas
especificas del cuerpo, dos glandulas se desarrollan de cada invaginacién del germen piloso.
Tempranamente en la vida feta y neonata estas glandulas mantienen una asociacion con el foliculo
piloso. Sin embargo a las 16 semanas de edad, los ductos pilosos degeneran y |6bulos del tegjido
glandular se extienden en ladermis profunda, en donde por lainfluencia de andrégenos enddgenos los
[6bul os incrementan su tamafio y nUmero.

L as glandul as hepatoides son primariamente encontradas en el area perianal cuando circundan
el ano. Estas se pueden encontrar también en evaluaciones histol dgicas de piel desde las porciones
dorsal y ventra de lacola, €l &realumbosacra dorsal, el abdomen ventral, y particularmente en la piel
periprepucid, el arealumbar y en raras ocasiones en otros sitios como la cabeza.

Las glandulas normales estan dispuestas como |6bulos pequefios separados por una fina
trabécula conectiva. A la periferiade los|6bulos esta una sola capa de células germinativas basofilicas
indiferenciadas, semejantes a la células basales de la epidermis. La diferenciacion ocurre hacia el
centro de los|6bulos, estas célul as presentan una cantidad abundante de citoplasmaeosindfilo brillante,
con distinto borde celular y un nacleo vesicular central largo. Estas células se asemejan a los
hepatocitos, de ahi el término descriptivo de glandula hepatoide que es usado.

Las glandulas hepatoides continlian agrandandose durante toda la vida del perro, bgo la
estimulacién androgénica. Entonces en perros machos vigjos, son comunmente hiperplasicas y
subsecuentemente muestran una progresion alos adenomas.

Incidenciay Factores predisponentes

El adenoma periana es muy comldn en perros machos y raros en hembras o gatos. Los
adenomas perianal es comprenden cercadel 80% de todos |os tumores perianalesy son latercera causa
de los tumores mas comunes en |0s perros machos intactos.

Los perros machos geriatricos e intactos, tienen un ato riesgo de adenomas perianales,
implicando una dependencia androgénica. En hembras, ocurre exclusivamente en animales con OVH
en donde los niveles bajos de estrégenos no suprimen el crecimiento del tumor. Y raramente, la
secrecion de testosterona de las glandulas adrenaes (con o sin signos de hiperadrenocorticismo)
pueden estimular laformacion del adenoma perianal.

Ademas las razas con mayor incidenciaapresentarlos son el Cocker spaniel, Samoyedo, Husky
sibieriano, Bulldog inglés, Dachshund, Afgano, Beagle, Shepherd aleman, Pequinés, Vizsla, Lhasa
Apso, Shih Tzu y cruzas con Cocker spaniel como el Cookapoo.



Incidencia de acuerdo al Sexo del animal (N=2700)
Machos Hembras
76.0% (43.7%) 24.0% (56.3%)
Intactos Castrados Intactas Neutralizadas
62.6% 13.4% 9.3% 14.7%
(33.4%) (10.3%) (28.9%) (27.4%)

Etiologia

Laetiologiade lahiperplasiay neoplasiade laglandula periana no hasido encontrada, pero las
hormonas gonadal es juegan un papel muy importante, ya que son dependientes de andrégenos o de la
alteracion entre andrégenos y estrogenos.

Caracteristicas clinicas

M acroscépicamente, |os adenomas perianal es son masas solitarias o multiples, de 0.5 a3.0 cm
de diametro, redondeadas, bien delimitadas y frecuentemente las lesiones grandes se encuentran
ulceradas, hemorragicas y pueden estar infectadas como una consecuencia secundaria. Junto con la
ulceracion, puede ocurrir un infarto en lazonay tienen un patron distinto de inflamacion caracterizada
pOr unanecrosi s caseosa, inflamaci én granulomatosa, fibrosisy formacién de hendiduras de colesterol.

Microscopicamente las células hepatoides son uniformes, con citoplasma eosinofilico, nlcleo
vesicular y un nucleo pequefio. La actividad mitética esta confinada a reserva de la capa celular.
Algunos adenomas perianales estédn atamente vascularizados y tienen vasos sanguineos sinusoidales
dilatados, separando la trabécula epitelid. Este patron puede ser referido como una variante
angiomatoide. Otravariante ocurre cominmente en hembras, y esta caracterizada por unaformacion de
pequefias islas y nidos de células hepatoides, esta variacion ocasionalmente comprende de un
abundante estroma compuesto por tejido adiposo.

Signos clinicos

Los signos clinicos son diversos; inicialmente |os animales se encuentran asintométicos y no
presentan dolor, pero conforme el tiempo transcurre, cursan con malestar, anorexiay fiebre si lalesion
se encuentrainfectada ademas, |os animales con tumores ya grandes y avanzados, pueden cursar con
dolor periana y obstruccién colorectal provocando una defecacion dificil con tenesmo secundario.

Hallazgos en Hemograma, Bioquimicay Urianalisis

Usuamente los andlisis practicados a los animaes que presentan adenoma perianal son
normales, sin embargo, los pacientes que cursan con inflamacién presentan un leucograma de
inflamacién.

Diagnésticos Diferenciales

El andlisis citoldgico por aspiracion con agujafina, puede ayudar a diferenciar los tumores de
las gléandul as perianal es de otro tipo de tumores como son: €l linfosacroma, adenocarcinoma glandular
del saco anal, el lipoma, melanoma, carcinoma de células escamosas, leilomioma; asi como la
hiperplasiaglandular perianal, fistularecta y perianal, y €l hiperadrenocorticismo.




A veces, los adenomas no son realmente distinguidos de los adenocarcinomas en el analisis
citolégico, y si se sospechadelamalignidad del tumor, entonces se recomiendan estudios radiogréficos
de térax y abdomen, ultrasonografia abdominal y aspiracion con agujafinay biopsiade los linfonodos
aumentados de tamario.

Tratamiento
El tratamiento de los tumores de glandulas perianaes puede incluir escision quirdrgica,
criocirugia, electrocirugia, radioterapia, castracion o laadministracion de estrégenos.

Lacastracion por lo regular es el tratamiento de eleccién paralos adenomas e hiperplasias de las
glandulas perianales con un éxito cercano a 95% de | os casos caninos. Latumorectomiaconcurrente se
necesita solo para neoplasias ulceradas o recurrentes de los machos caninos pero de ordinario es
obligatoria para las neoplasias de glandulas perianales de las perras. La criocirugia que es una
alternativa deseable ala escision quirdrgica, pero se necesitatomar con mucho cuidado para que no se
dafien los musculos del esfinter anal. Laradioterapia ha sido probada usualmente para el tratamiento
de casos avanzados y en perros con tumores multiples, y tiene un promedio de curacion del 70% en
estos casos. La estrogenoterapia es inhibitoria de las glandulas perianaes, sin embargo, no pueden
recomendarse para un uso prolongado debido a que tienen un efecto mielotdxico, ademas no es una
recomendacion habitual pues las regresiones tumorales inducidas son transitorias y solo es
recomendabl e este tratamiento cuando |as otras formas de terapia son imprécticas.

Larecurrenciadel adenoma postumorectomiay castracion, o la ocurrenciade estas |esiones en
perras, sugiere gue laeval uacién deberia descartar a hiperadrenocorticismo.
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