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RESUMO 

O tumor venéreo transmissível (TVT) é uma neoplasia canina de elevada incidência e 
relevância clínica. A transmissão decorre da transplantação de células neoplásicas durante 
o acasalamento, lambedura, mordedura ou farejamento das regiões acometidas. O 
diagnóstico baseia-se nos sinais clínicos e exames laboratoriais (exame citológico / exame 
histopatológico / exame imuno-histoquímico). Diferentes tratamentos (excisão cirúrgica / 
radioterapia / quimioterapia) são recomendados. O quimioterápico sulfato de vincristina 
apresenta-se eficaz. Este trabalho teve como objetivo relatar um caso de TVT canino. Uma 
cadela, sem raça definida (SRD), pesando 9 kg, não castrada, apresentou ao exame clínico 
nodulações e sangramento progressivo na região genital, além de um nódulo localizado na 
glândula mamária inguinal direita, sugestivo de TVT. A mesma foi submetida a exames 
laboratoriais (hemograma completo/exame bioquímico), exame citológico e exame 
ultrassonográfico abdominal. O diagnóstico citológico confirmou a suspeita de TVT. O 
quimioterápico sulfato de vincristina na dose de 0,05 mg/kg administrado por via 
intravenosa quatro vezes a intervalos semanais foi utilizado no tratamento. O diagnóstico 
citológico após o tratamento demonstrou ausência de células neoplásicas. Em conclusão, o 
tratamento do TVT utilizando o quimioterápico sulfato de vinscristina demonstrou-se 
eficaz. 
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ABSTRACT 

Transmissible venereral tumor (TVT) is a canine neoplasm of high incidence and clinical 
relevance. Transmission results from the transplantation of neoplastic cells during mating, 
licking, biting or sniffing of the affected regions. The diagnosis is based on clinical signs 
and laboratory tests (cytological examination / histopathologic examination / immune 
histochemical examination). Different treatments (surgical excision / radiotherapy / 
chemotherapy) are recommended. The chemotherapeutic vincristine sulfate is effective. 
This study aimed to report a case of canine TVT. A dog, without defined breed (SRD), 
weighing 9 kg, uncastrated, presenting nodulations and progressive bleeding in the genital 
region, in addition to a nodule located in the right inguinal mammary gland, suggestive of 
TVT. The dog was submitted to laboratory tests (complete blood count/biochemical 
examination), cytological examination and abdominal ultrasound examination. The 
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cytologic diagnosis confirmed the suspicion of TVT. The chemotherapeutic vincristine 
sulfate at a dose of 0.05 mg/kg administered intravenously four times at weekly intervals 
was used in the treatment. The cytological diagnosis after treatment showed absence of 
neoplastic cells. In conclusion, the treatment of TVT using the chemotherapeutic 
vinscristine sulfate has been shown to be effective. 

Key words: Treatment, chemotherapy, vinscristine sulfate. 
 
 

INTRODUÇÃO 

O tumor venéreo transmissível (TVT), granuloma venéreo, sarcoma venéreo 
infeccioso ou tumor de Sticker é uma neoplasia de células redondas de origem incerta de 
distribuição cosmopolita (FERRAZ, 1998, TINUCCI-COSTA e CASTRO, 2016, 
OSTRANDER et al., 2016), que acomete canídeos (domésticos/selvagens) (SIDDLE e 
KAUFMAN, 2015, OSTRANDER et al., 2016; TOLEDO e MOREIA, 2018), sexualmente 
ativos de ambos os sexos (SIMERMANN, 2009) e diferentes raças (GANDOTRA et al., 
1993a; GANDOTRA et al., 1993b; SANTOS et al., 2008). No Brasil, o TVT representa 
cerca de 20% das neoplasias caninas, sendo considerada a segunda mais frequente, ficando 
atrás apenas das neoplasias mamárias (LIMA et al., 2011; SANTOS et al., 2011). 

O TVT é transmissível através da transplantação de células neoplásicas durante o 
acasalamento, lambedura, mordedura ou farejamento das regiões acometidas (GARCEZ et 
al., 2010). Os animais acometidos apresentam nódulos únicos ou múltiplos de formato 
irregular, friável com aparência de couve-flor pedunculados, que frequentemente ulceram 
ou sangram podendo localizar-se na região genital (peniana, vaginal) ou extra-genital 
(mucosa oral, mucosa nasal, pele, olhos, linfonodos regionais, cérebro, vísceras 
abdominais e torácicas (FERNANDES et al.; 2013; SIDDLE e KAUFMAN, 2015; 
OSTRANDER et al., 2016). O diagnóstico baseia-se no histórico, exame clínico, exames 
laboratoriais (exame citopatológico e/ou histopatológico) e exames de imagem 
(radiográfico/ultrassonográfico) (FERNANDES et al., 2013; TOLEDO e MOREIA, 2018). 

Diferentes tratamentos (excisão cirúrgica, criocirurgia, radioterapia, 
quimioterapia, imunoterapia) são recomendados (DEN OTTER et al., 2015). Entretanto, o 
quimioterápico sulfato de vincristina administrado por via intravenosa a intervalo semanal 
apresenta-se eficaz (GREATTI et al., 2014). Nos casos de resistência ao sulfato de 
vincristina recomenda-se a administração de duas doses de doxorrubicina (30mg/m2, IV) a 
intervalo de 21 dias (FERNANDES et al., 2013). O prognóstico clínico é bom quando não 
há metástases (LORIMIER e FAN, 2007). Desta forma, este trabalho teve como objetivo 
apresentar um relato de caso de TVT em cadela com metástase mamária. 
 
 

MATERIAL E MÉTODOS 

Foi atendida na Clínica Veterinária Rancho Alegre (Fortaleza, CE) uma fêmea 
canina, sem raça definida (SRD), pesando 9kg, de idade desconhecida, não castrada e 
resgatada das ruas com histórico de secreção vaginal sanguinolenta e aumento nodular na 
glândula mamária inguinal direita. No exame clínico, as mucosas oral e ocular 
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encontravam-se normocoradas, os linfonodos (submandibulares, escapular, poplíteos) 
normais à palpação, a temperatura corporal de 38,4 ºC e as frequências cardíaca e 
respiratória dentro dos parâmetros normais. A cadela apresentava lesões na genitália 
externa (Fig. 01), além de nodulação tumoral na glândula mamária inguinal direita de 
aproximadamente três centímetros de diâmetro sugestivo de tumor venéreo transmissível. 
 

 

Figura 01. Tumor venéreo transmissível (TVT) em cadela localizado na genitália externa. 
(Fonte: Arquivo pessoal, 2018). 

 

Amostras das glândulas mamárias e da genitália externa foram colhidas por 
citologia aspirativa por agulha fina (CAAF). Ao exame citopatológico da glândula 
mamária e da genitália externa foi observado numerosas células redondas de anisocitose 
moderada com citoplasma amplo micro vacuolizado. As células apresentavam núcleos 
centrais ou excêntricos, cromatina cordonal e nucléolos evidentes, figuras atípicas de 
mitose com fundo hemorrágico rico em debris celulares, sendo este, um quadro 
citopatológico compatível com tumor venéreo transmissível (TVT). 

Para a avaliação do estado geral da paciente foi realizado o exame hematológico 
(hemograma completo, avaliação bioquímica) e exame ultrassonográfico abdominal. 

Na hematologia observou-se hiperproteinemia (Proteína total plasmática: 9,0g/dl), 
neutrofilia (84% - 5460mm3) com aumento dos segmentados a esquerda (84% – 
5.460mm3) e leve linfopenia (12% - 780mm3). Os valores da bioquímica sanguínea 
encontravam-se dentro dos padrões fisiológicos para a espécie (Creatinina: 1,10 mg/dl; 
A.L.T. (TGP) 33,0UI/L). 

O exame ultrassonográfico abdominal demonstrou linfadenomegalia do linfonodo 
inguinal direito (1,24 cm de diâmetro – Linfonodo reativo 2) (Fig. 02). Aumento na 
glândula mamária inguinal direita (4,21 cm x 3,93 cm de diâmetro) (Fig. 03). Aspecto 
sonográfico heterogêneo com margens definidas e lisas não aderidas à camada muscular. 
Achado ultrassonográfico sugestivo de neoformação mamária. Foi sugerido a realização do 
exame citopatológico para classificação da neoplasia. Uma imagem ultrassonográfica da 
glândula mamária inguinal direita de uma cadela, a qual se encontra aumentada, devido à 
presença de um tumor venéreo transmissível (TVT), pode ser vista da Fig. 04. 
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A partir dos resultados foi preconizado o tratamento utilizando o quimioterápico 
sulfato de vincristina na dose de 0,05 mg/kg por via intravenosa a intervalos semanais 
durante quatro semanas. 
 

 

Figura 02: Imagem ultrassonográfica indicativa de linfadenomegalia localizado no 
linfonodo inguinal direito, medindo 1,24cm de diâmetro, de cadela acometida por tumor 
venéreo transmissível (TVT). (Fonte: Vetimagem, 2018). 
 

 

Figura 03: Glândula mamária inguinal direita com diâmetro aumentado (4,21 cm x 3,93 
cm). (Fonte: Arquivo pessoal, 2017). 
 

 

Figura 04: Imagem ultrassonográfica da glândula mamária inguinal direita aumentada de 
cadela acometida por tumor venéreo transmissível (TVT). (Fonte: Vetimagem, 2018). 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

O histórico, sinais clínicos e exame citopatológico desta cadela nos confirmam a 
suspeita de TVT. Provavelmente, esta fêmea sexualmente ativa, não castrada adquiriu o 
TVT durante a vida errante devido a transposição de células neoplásicas durante o 
acasalamento e/ou lambedura com animais acometidos (ANDRIÃO, 2009). 

Os achados citopatológicos desta cadela corroboram com o descrito na literatura 
para tumor venéreo transmissível canino (WELLMAN, 1990; ERUNAL-MARAL et al., 
2000, VARASCHIN et al., 2001). O exame de citologia aspirativa com agulha fina 
(CAAF) é um método simples, rápido, indolor e indicado para confirmação do TVT 
(GASPAR, 2005). 

As alterações hematológicas observadas nesta cadela eram sugestivas de 
leishmaniose, que posteriormente foi confirmada através do diagnóstico sorológico, não 
existindo correlação com o TVT. Segundo NELSON e COUTO (2010) os animais 
acometidos por TVT não apresentam alterações hematológicas ou bioquímicas relevantes, 
sendo na maioria das vezes dispensável no diagnóstico dessa doença. 

O quimioterápico sulfato de vincristina demonstrou-se eficaz no tratamento de TVT 
desta cadela (Fig. 05), provavelmente porque foi utilizado na dose e posologia 
recomendada pela literatura a as lesões observadas encontravam-se no estágio inicial 
(SIMERMANN, 2009; ANDRIÃO, 2009). Dentre os efeitos colaterais do sulfato de 
vincristina destaca-se lesões necróticas causadas pelo extravasamento do fármaco durante a 
administração, fato não observado neste relato de caso, provavelmente por que o mesmo 
foi administrado de forma adequada (DEN OTTER et al., 2015). Embora a neoplasia 
mamária no relato em questão seja metástase da neoplasia da genitália externa, como as 
lesões encontravam-se em estágio inicial, o sulfato de vincristina foi capaz de interromper 
a multiplicação das células neoplásicas através do estabelecimento de ligações com os 
microtúbulos causando a interrupção da mitose (PAPICH, 2009) resultando assim na 
redução dos nódulos após quatro semanas de tratamento. 
 

 
 

Figura 05: Genitália externa da cadela acometida por TVT após quatro aplicações do 
quimioterápico sulfato de vincristina. (Fonte: Arquivo pessoal, 2018). 
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CONCLUSÃO 

O tratamento do TVT utilizando o quimioterápico sulfato de vincristina 
demonstrou-se eficaz, podendo este produto ser indicado para casos clínicos com animais 
que apresentem esse tipo de tumor. 
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