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ABSTRACT

The objective of this study was to describe the clinical aspects of the subtypes of Canine
Transmissible Venereal Tumor (TVTc). The clinical record of 40 dogs with the cytologic
diagnosis of TVTc was evaluated. Of these was selected information about classification,
clinical complaint and affected organs with their specific locations. In this study, the
plasmocytoid TVTc prevailed. The predominant clinical complaint was penile bleeding
(14/40) and vaginal bleeding (13/40). As to the location, genital (G) (34/40) and extragenital
(EG) (17/40) tumors were observed, with TVTcL (G-66,66% and EG-66,66%), TVTcM (G-
90% and EG-30%) and TVTcP (G-90,47% and EG-38,08%). Among the genitals, the base,
body and gland prevailed, and in the vagina: ventral and dorsal floors. In the extragenital
tumors, there were changes in the skin, mouth, subcutaneous, nasal region and eye. It was
concluded that the TVTcP prevailed more in the skin, while the TVTcL in the head region.
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INTRODUCAO Estudos revelando caracteristicas clinicas
e epidemiologicas referentes a esta
neoplasia ainda sa0 €scassos,
especialmente quando os seus subtipos
(lnfoide, plasmocitoide e misto) sdo
levados em consideracao.

O tumor venéreo transmissivel
canino (TVTc) € a mais antiga neoplasia
no mundo, tendo surgido ha
aproximadamente 500 anos na espécie
canina (CASTRO e COSTA. 2008).
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Macroscopicamente 0s animais
podem apresentar tumor ou placas com
ou sem secre¢do serossanguinolenta, as
quais podem localizar-se em regido
genital ou extragenital (PEIXOTO et al.,
2016), sendo estas caracteristicas pouco
relatadas quando a relagao
localizacao/subtipo sao levados em
consideragao.

Deste modo, objetivou-se com
este estudo descrever o0s aspectos
clinicos dos subtipos de Tumor Venéreo
Transmissivel de 40 caes atendidos no
Hospital Veterinario da Universidade
Federal de Campina Grande, Campus de
Patos, Paraiba.

MATERIAL E METODOS

Foram avaliados o prontuario
clinico de 40 cdes com o diagnostico
citologico de  Tumor  Venéreo
Transmissivel canino (TVTc), atendidos
no Setor Experimental de Oncologia
Veterinaria do Hospital Vetermnario da
Universidade Federal de Campina
Grande, e no Centro Médico Veterinario
Dr. Leonardo Torres, no municipio
Patos, Paraiba. Destes foram
selecionadas informagdes sobre
classificagao de TVTc, queixa clinica e
orgaos afetados com as respectivas
localizagdes especificas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Neste estudo observou-se a
prevaléncia do TVTc plasmocitoide
(TVTcP) (52,5%), seguido do misto
(TVTcM) (24%) e Linfoide (TVTcL)
(22,5%). Este resultado desperta atengao
na rotina clinica da regiao em estudo,
uma vez que o subtipo plasmocitoide e
descrito como mais agressivo, resistente

a atividade antitumoral dos
quimioterapicos, ter baixa taxa de
remissao e maior risco de metastase nos
animais acometidos (AMARAL et al.,
2007).

As principais queixas clinicas
observadas foram o sangramento
peniano (14/40) e vaginal (13/40). Para
os caes com TVTcM: sangramento
(50%) e nodulo vaginal (30%). Nos
casos de TVTcP: sangramento peniano
(52,5%) e vaginal (23,80%). Ja nos cées
com TVTcL: sangramento vaginal
(33,33%) e peniano (11,11%). Os
achados deste estudo corroboram com os
encontrados na literatura (CASTRO e
COSTA, 2008), e demonstram auséncia
de diferenciacdo quando avaliados os
subtipos da neoplasia.

Queixas pouco comuns tambem
foram constatadas: nodulo no olho (5%),
urina com sangue (5%), aumento de
volume na face (2.5%) e cotovelo
(2,5%), engasgo (2.,5%), tosse, tontura e
inapeténcia (2,5%), espirro (2,5%) e cio
persistente (2,5%). Tais achados revelam
a necessidade de maior ateng@ao para as
queixas clinicas incomuns,
principalmente pelo fato do TVTc ser
tratavel e apresentar boa resposta
terapéutica  quimioterapica, quando
comparada a outras  neoplasias
encontradas nestes sitios anatomicos.

Quanto a localizacdo, verificou-
se neoplasias genitais (G) (34/40) e
extragenitais (EG) (17/40), sendo
constatado no TVTcL (G- 66,66% e EG-
66,66%), TVTcM (G- 90% e EG- 30%)
e TVTcP (G- 90,47% e EG- 38,08%).
Dentre as genitais prevaleceu no pénis:
base (41,17%), corpo (29,41%) e glande
(11,76%), e, na vagina: assoalhos ventral
(62,5%) e dorsal (62.5%), corroborando
com Scott et al., (2010), os quais citam a
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localizagao genital de maior incidéncia.
Além disso, dentre os subtipos, observa-
se a participacao do TVTcL com maior
porcentagem dentre as alteracoes
extragenitais.

Dos tumores  extragenitais,
observou-se alteracoes na pele (6/40),
boca (4/40), subcutaneo (3/40), regiao
nasal (3/40) e olho (1/40). No TVTcP
(pele (4/6), subcutaneo (1/3) e boca
(2/4)); TVTcM (pele (1/6), subcutaneo
(1/3) e boca (1/4)); TVTcL (pele (1/6),
boca (1/4), nasal (3/3) e olho (1/1)). Tais
achados sdo importantes, tendo em vista
o TVTc ser amplamente distribuido no
organismo (PEIXOTO et, 2016),
necessitar de diagnosticos diferenciais e
a importancia de cada subtipo frente a
resposta terapéutica.

CONCLUSOES

O TVTcP prevaleceu mais na
pele, enquanto que o TVTcL em regido
de cabeca. E importante a realizacio de
trabalhos epidemiologicos e clinicos
priorizando os subtipos de TVTe, para
reconhecer  pormenorizadamente o
comportamento biologico da neoplasia.
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