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O tumor venéreo transmissível é uma neoplasia contagiosa relatada em canídeos, sendo mais 
comum em regiões de clima tropical e subtropical. Sua transmissão se dá através da cópula, 
lambeduras, arranhaduras e mordidas, sendo que as células tumorais apenas se estabelecem 
na pele ou mucosas se estas estiverem previamente lesadas. A técnica empregada para seu 
diagnóstico é de fácil execução e seu prognóstico é, geralmente, favorável. No caso 
apresentado, observou-se uma cadela de seis anos, pesando 19 kg, apresentando lesões 
genitais avermelhadas e friáveis, onde optou-se pelo tratamento com Sulfato de Vincristina em 
associação com Prednisolona, resultando em remissão total do tumor. 
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INTRODUÇÃO 
 

O tumor venéreo transmissível trata-se de um tumor contagioso que já 

foi relatado em cães domésticos e outros canídeos como coytes e lobos 

cinzentos. Sendo conhecido também como sarcoma de Sticker, sarcoma 

venéreo transmissível, condiloma canino, linfossarcoma venéreo e granuloma 

venéreo (OSTRANDER; DAVIS; OSTRANDER, 2016). 

Sendo mais comum em regiões de clima tropical e subtropical, afeta com 

mais frequência cães errantes e sexualmente ativos (DEN OTTER; HACK; 

JACOBS, 2015). 

Sua transmissão ocorre através de arranhões, mordeduras, lambeduras 

e principalmente pelo coito. É necessário que a mucosa esteja lesada para que 

exista a deposição das células tumorais e seu crescimento, já que uma mucosa 

íntegra não irá permitir esse crescimento (DAS e DAS, 2000). 

A célula tumoral consagra-se como agente causal e persiste como um 

parasita no animal hospedeiro (GANGULY; DAS; DAS, 2013). 
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Os animais com TVT costumam apresentar nódulos irregulares, com 

forma de couve-flor que frequentemente ulceram-se e sangram. Podem 

acometer a região vaginal nas fêmeas e peniana nos machos. Também 

possuem apresentações extragenitais como pele, olhos, cérebro, vísceras 

abdominais, vísceras torácicas, linfonodos regionais, mucosa oral e nasal 

(OSTRANDER; DAVIS, OSTRANDER, 2016). 

O presente relatou objetivou evidenciar a importância da correta 

execução das técnicas diagnósticas bem como a correta execução dos 

tratamentos disponíveis. 

 
RELATO DE CASO 

 
Realizou-se o atendimento de uma cadela, sem raça definida (SRD), 

com seis anos de idade, pesando 19 kg, não castrada e com protocolo de 

vacinação desconhecido. A tutora tendo constatado o aparecimento de 

protuberância vaginal no animal procurou atendimento. 

No exame clínico o animal apresentou mucosas normocromadas, 

parâmetros como frequência cardíaca e respiratória sem alteração. 

Averiguou-se uma massa de aspecto friável, com descarga 

sanguinolenta na região genital do animal (fig.1), então suspeitou-se de tumor 

venéreo transmissível. 

Após análise clínica minuciosa e realização da técnica de citologia por 

“imprint”, que posteriormente foi corado no panótipo rápido e inspecionado com 

microscópio. Na microscopia evidenciaram-se células arredondadas que são 

características desse tipo de tumor. 
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Com a confirmação do diagnóstico o tratamento de eleição foi com 

Sulfato de Vincristina (0,5 mg/m²), via endovenosa em associação com 

Prednisolona (1 mg/Kg) via oral, a cada vinte e quatro horas, por sete dias, 

depois passou a 0,5mg/kg a cada quarenta e oito horas, por sete dias e na 

última semana do tratamento utilizou-se a dose de (0,25 mg/kg) a cada 

quarenta e oito horas, onde a paciente foi submetida a cinco sessões de 

quimioterapia até remissão total do tumor e cura (fig.2). 

 
 

Figura 1: região genital apresentando tumor venéreo transmissível. Figura 2: região genital 

após remissão total do tumor. 

 
 

 
RESULTADOS E DISCUSSÃO 

 
Para um bom diagnóstico é imprescindível um bom exame clínico aliado 

á anamnese, bem como coleta de material para avaliação microscópica 

(GARCEZ et al., 2010). 

Quando localiza-se na região genital o TVT comumente produz sinais 

clínicos como aspecto de couve flor, aumento de volume e presença de 

secreção sanguinolenta (TINUCCI-COSTA e CASTRO, 2016). Concordando 

com a literatura, a paciente relatada apresentou sinais clínicos semelhantes. A 

observação destes sinais, juntamente com a avaliação microscópica, se 

fizeram imprescindíveis para o correto diagnóstico do caso. 



 

158 

 

O diagnóstico pode ser realizado pela técnica de “imprint”, que trata-se 

de uma técnica simples, fácil de ser executada, rápida, barata e minimamente 

invasiva (VENTURA; COLODEL; ROCHA, 2012). No caso em questão 

salientou-se que a técnica de “imprint” é essencial para diagnosticar o tumor 

venéreo transmissível. 

O tratamento com Sulfato de Vincristina demonstra superioridade 

quando comparado a outros agentes quimioterápicos, fornecendo uma eficácia 

de mais de 90% a 95% dos cães tratados de modo correto. Ela pode ser 

utilizada de modo isolado ou em associação à drogas como Prednisolona, 

Metotrexato, Ciclosfamida e Vimblastina (DEN OTTER; HACK; JACOBS, 

2015). No presente relato a administração desses fármacos se confirmou como 

uma escolha assertiva, visto que levou o animal a remissão total no tumor. 

Considera-se bom o prognóstico do tumor venéreo transmissível em 

cães imunocompetentes, em situação de remissão espontânea, quando não 

existe a presença de metástases e quando ocorre o tratamento com o Sulfato 

de Vincristina, devido a sua grande eficácia (LORIMIER e FAN, 2007). 

Evidenciou-se a cura da paciente tendo o Sulfato de Vincristina como o 

protocolo terapêutico de eleição. 

 
 
 

CONCLUSÃO 

 
O tumor venéreo transmissível é uma neoplasia de grande importância 

na clínica de pequenos animais, possui técnicas diagnósticas simples e 

baratas. O seu prognóstico é favorável na maioria dos casos, principalmente 

quando se elege o Sulfato se Vincristina como protocolo terapêutico. 
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