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Resumen del Trabajo

Los mastocitomas cutáneos son neoplasias comunes tanto en perros como en gatos, pero su comporta-
miento clínico y biológico difiere sustancialmente entre especies. Esta comunicación compara las caracterís-
ticas de mastocitomas de bajo grado en ambas especies, con especial atención a los errores clínicos deriva-
dos de extrapolar criterios diagnósticos y pronósticos entre ellas.  Se analizaron retrospectivamente 34 perros 
y 19 gatos con mastocitoma de bajo grado, evaluando grado histológico, afectación ganglionar, tratamiento 
y evolución. En perros, la presencia de metástasis ganglionar se asoció a mayor tasa de recidiva local (p = 
0,03), mientras que en gatos no se detectaron metástasis ni recidivas. El comportamiento felino fue consis-
tentemente indolente, incluso en tumores multifocales. Los resultados destacan la importancia de un enfoque 
diagnóstico y terapéutico diferenciado por especie. En perros, la gradación histológica y la evaluación ganglio-
nar son fundamentales para el pronóstico, mientras que en gatos estos parámetros no parecen relevantes. 
Ignorar estas diferencias puede conducir a errores como el infradiagnóstico en perros o el sobretratamiento 
en gatos. 

Introducción

El mastocitoma cutáneo es uno de los tumores más 
frecuentes en la especie canina y una neoplasia tam-
bién común en la especie felina. Sin embargo, a pesar 
de compartir morfología citológica e histológica simi-
lar, el comportamiento clínico y biológico difiere sus-
tancialmente entre ambas especies, especialmente 
en los tumores de bajo grado. En perros, la clasifica-
ción histológica de Patnaik y, más recientemente, la 
clasificación de Kiupel permiten predecir el compor-
tamiento del tumor y establecer una estrategia tera-
péutica adecuada, especialmente en tumores de bajo 
grado, que presentan bajo índice mitótico, escasa 
agresividad local y bajo riesgo metastásico [1-6]. En 
gatos, aunque los mastocitomas cutáneos suelen ser 
bien diferenciados y de evolución favorable, la clasifi-
cación histológica no ha demostrado utilidad pronós-
tica, y la biología tumoral parece menos predecible 
[4-6].  La extrapolación directa de criterios diagnós-
ticos y pronósticos entre especies puede conducir 
a errores clínicos. La citología, altamente sensible 
para el diagnóstico de mastocitoma, tiene un valor 
limitado para la determinación del grado y el compor-
tamiento tumoral real [7,8]. La evaluación ganglionar Fotografía de mastocitoma de bajo grado en un perro
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es otro punto crítico: en perros, se ha documentado 
una alta tasa de metástasis en ganglios clínicamente 
normales[9], mientras que en gatos es infrecuente y 
clínicamente poco relevante[10].  Esta comunicación 
analiza diferencias clínicas y errores comunes en el 
manejo de mastocitomas de bajo grado en perros 
y gatos, proponiendo un enfoque adaptado a cada 
especie que evite tanto el sobretratamiento como el 
infradiagnóstico. 

Material y métodos

Se realizó un análisis retrospectivo de mastocitomas 
de bajo grado en perros y gatos atendidos en dos 
centros veterinarios entre 2019 y 2024. Se incluyeron 
únicamente casos con:  - Confirmación citológica y/o 
histopatológica del tumor primario. - Evaluación gan-
glionar mediante citología y/o histopatología. - Segui-
miento clínico mínimo de 6 meses tras tratamiento. 

Se incluyeron 34 perros y 19 gatos con diagnóstico de 
mastocitoma cutáneo de bajo grado. En los perros, el 
100 % contaba con clasificación histológica de Kiu-
pel como tumor de bajo grado; en gatos, todos pre-
sentaban características histológicas compatibles 
con mastocitoma bien diferenciado. Se recopilaron 
variables clínicas (edad, localización, número de 
lesiones), diagnóstico (grado histológico, presencia 
de metástasis ganglionar), tratamiento (cirugía sola o 
con terapias adyuvantes) y evolución (recidiva local, 
progresión, muerte relacionada con tumor).  Los 
casos se dividieron en dos grupos según la especie. 
Se aplicaron pruebas estadísticas (chi-cuadrado y t 
de Student) para comparar proporciones y medias 
entre grupos. El nivel de significación se estableció 
en p < 0,05. 

Resultados

Durante el seguimiento (mediana: 12 meses), se regis-
traron 5 recidivas locales en perros (3 con metástasis 
ganglionar, 2 sin ella) y ninguna en gatos. Hubo dos 

Gráfica de las complicaciones oncológicas de un mastocitoma de 
bajo grado por especie.

muertes relacionadas con enfermedad tumoral en 
perros y ninguna en gatos.  La presencia de metás-
tasis ganglionar en perros se asoció a mayor tasa de 
recidiva (p = 0,03), pero no a mortalidad (p = 0,08). 
En gatos, el comportamiento clínico fue indolente, 
incluso en casos multifocales 

Discusión

Los resultados de este estudio confirman que, aun-
que los mastocitomas cutáneos de bajo grado pue-
den compartir un aspecto citológico e histológico 
similar entre perros y gatos, su comportamiento bio-
lógico es claramente distinto. En la especie canina, 
la presencia de metástasis ganglionares, incluso en 
ganglios clínicamente normales, subraya la necesi-
dad de una evaluación ganglionar sistemática[8.11] 
Este dato contrasta con los hallazgos en gatos, en 
los que la afectación ganglionar fue inexistente, apo-
yando la idea de un curso clínico menos agresivo 
[4,10.12]. La clasificación histológica es una herra-
mienta de valor probado en perros, como evidencian 
múltiples estudios que correlacionan el grado con la 
supervivencia y la tasa de recidiva [1-3]. En cambio, 
en gatos, la clasificación en grados no parece apor-
tar información pronóstica útil [6-9].Otro aspecto a 
destacar es el posible papel de la electroquimiotera-
pia como terapia adyuvante en perros con márgenes 
incompletos o metástasis ganglionar. Aunque la evi-
dencia es aún limitada, nuestros datos sugieren un 
beneficio potencial que merece mayor estudio [13]. 

El tratamiento de elección para los mastocitomas 
cutáneos de bajo grado en perros y gatos es, en 
ambos casos, la escisión quirúrgica. Sin embargo, 
las diferencias en la biología tumoral entre especies 
implican enfoques terapéuticos distintos. En perros, 
la decisión quirúrgica se basa en el grado histológico, 
la localización del tumor y la posible afectación gan-
glionar. En tumores de bajo grado, se recomiendan 
márgenes quirúrgicos amplios (al menos 2 cm latera-
les y un plano fascial profundo) para reducir el riesgo 
de recidiva [14]. En casos con márgenes incompletos, 
metástasis o ganglios sospechosos, es habitual recu-
rrir a tratamientos adyuvantes como radioterapia, qui-
mioterapia metronómica o electroquimioterapia, cuya 
utilidad está respaldada por estudios recientes [13,15]. 

En cambio, en gatos, la mayoría de los mastocito-
mas cutáneos de bajo grado presentan un compor-
tamiento indolente, incluso cuando son multifocales. 
Esto permite realizar cirugías más conservadoras, 
con márgenes quirúrgicos menores, sin que ello 
incremente el riesgo de recidiva [6,16]. Además, no 
suele estar indicada la evaluación ganglionar inva-
siva ni el uso rutinario de terapias adyuvantes, salvo 
en casos muy atípicos o agresivos (como los mas-
tocitomas viscerales o de células atípicas)[4,17]. La 
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correcta interpretación de estas diferencias es clave 
para evitar el sobretratamiento en gatos —donde una 
cirugía agresiva o la administración de quimiotera-
pia puede ser innecesaria— y el infratratamiento en 
perros, donde una cirugía limitada o una estadifica-
ción incompleta podría comprometer el pronóstico.

Conclusión

Los mastocitomas de bajo grado en perros y gatos 
no deben considerarse una misma entidad clínica. 
Mientras que en perros la evaluación ganglionar y la 
gradación histológica son esenciales para el pronós-
tico y la planificación terapéutica, en gatos el com-
portamiento clínico suele ser favorable, incluso en 
ausencia de estos elementos pronósticos. La inter-
pretación errónea de estas diferencias puede llevar 
a errores de infradiagnóstico o sobretratamiento. Un 
enfoque adaptado a cada especie mejora el manejo 
clínico y los resultados oncológicos. 
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