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INTRODUCAO

O presente trabalho traz informagdes relacionadas aos principais aspectos
citopatologicos, encontrados através da metodologia de “imprint” em
lesBes causadas pelo TVT- Tumor venéreo transmissivel em cées.

Sendo o segundo tumor mais frequente na clinica de caes®°1%%! a doenca
exige um diagnostico preciso e diferencial entre os tumores de células
redondas® para um tratamento adequado, a citologia é um dos métodos
mais utilizados para a confirmagéo da doengal:2458,

Assim, o objetivo é reunir informagdes pertinentes acerca do assunto e
orientar os leitores sobre a técnica da citologia por “imprint”, uma
metodologia confidvel, rapida, de facil execucéo e baixo custo.

METODOLOGIA

Para a realizacdo desta revisdo, foram utilizados artigos publicados nas
seguintes plataformas e revistas: Google Académico, Research, Society
and Development Journal, CJV, Ciéncia Animal Brasileira, PUBVET,
Scientific Electronic Archives, UNIMAR Ciéncias, SIEPE, Revista
Cientifica de Medicina Veterinaria, os quais foram publicados no periodo
de 2004 a 2022.

Palavras- chave: Tumor venéreo transmissivel, diagnostico, citologia,
“imprint”.

RESUMO DE TEMA

O TVT é uma neoplasia transmissivel de origem clonal®#, se enquadra no
grupo dos tumores de células redondas”®!1. Acomete cdes sem predilecéo
sexual ou racial>®7:! contudo, é constatada maior ocorréncia em animais
errantes e sexualmente ativos2346781011 Sa transmissdo ocorre através
da transplantagdo celular neoplésical-23467810.11 nor intermédio do coito
ou por mordeduras, aranhdes, farejo ou qualquer outro meio mecénico
entre os animais>?%67891011 | ogo, sua apresentagdo ndo se restringe ao
sistema reprodutor, podendo acometer sitios extragenitais, como o plano
nasal, ocular e pele!?356789,10.11

O animal acometido pelo TVT apresenta como aspectos clinicos pequenos
ndédulos avermelhados?, com lesdes superficiais?® que evoluem para o
aparecimento de nodulos hemorragicos multilobulares'?, com a protusdo
genital de um tumor avermelhado, hemorragico, fridvel e com a aparéncia
de couve-flort23567891011  Além de lambedura frequente no local
afetado?, podem apresentar prurido®’, apatia®", letargia>"1°, espirros,
epistaxe e dispneia quando acomete o plano nasal%8 e hemattria como um
sinal precoce?.

Para a realizagdo do diagnostico, é imprescindivel o histérico?¢ e um
exame fisico minucioso, avaliando os locais e os tipos das
lesOest:24567810.11 Considerando tumores genitais, nos machos é preciso
uma exposigdo completa do pénis até a sua base!, enquanto nas fémeas é
indispensavel o uso do vaginoscopio®2. O exame histoldgico é feito através
da bidpsial:24678910 enquanto no citoldgico, existem trés técnicas
comumente utilizadas, o escovado®, a citologia aspirativa por agulha fina
(CAAF) e “imprint”1.24567810 esta sera detalhada a seguir.

A técnica de “imprint”, também conhecida como citologia de decalque”0,
pode ser implementada em lesGes ulceradas e exsudativas, onde é exercida
uma leve pressdo com a lamina de vidro lisa sobre a lesdo, para captar as
células presentes?678  Apds, é feita a coloragdo com Panotico
rapido®57%10 ou Guiemsa®l® e seguinte observacdo microscopica em
aumento de 100X para a verificagcdo da morfologia celular.

Na microscopia, é observada a presenga de maltiplas células redondas a
ovais, tendo o citoplasma bem delimitado, basofilico e com vacuolos,
nicleo central ou excéntrico, a depender do tipo de TVT
apresentado®*>789 (Fig. 1, 2 e 3). Alteracdes como nucléolos angulares e
mitoses bizarras sdo fortes indicios de malignidade tumoral57.10,

A efetividade da técnica depende da preparagdo da amostra, necessitando
de uma boa fixagdo celular e coloragdo correta das ldminas para evitar um
falso diagnostico”®1%. Os pontos negativos da técnica é a presenca de

menor nimero de células, maior contaminacéo celular e bacteriana quando
comparada a CAAF’.

Figura 1: TVT classificado como linfocitoide. Presenga de células com
citoplasma arredondado, com vacuolos e nucleos centrais. Coloragéo de
Giemsa (Fonte: AMARAL et al., 2004).
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Figura 2: TVT classificado como plasmocitoide. Presenga de células

com citoplasma amplo, ovoide, com vactolos e nlcleos excéntricos.
Coloragdo de Giemsa (Fonte: AMARAL et al., 2004).
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Figura 3: TVT classificado como misto. Presenca de células com padréo
linfocitoide e plasmocitéide. Coloracdo de Giemsa (Fonte: AMARAL et
al., 2007).

Segundo estudos, o padréo celular plasmocitoide é o mais encontrado em
lesGes extravaginais, sendo mais invasivo e agressivo, tornando-se o tipo
com maior capacidade de desenvolver metastases®’. A classificagdo de
qual tipo de TVT presente é importante, quando considerada a severidade
do plasmocitdide em comparacdo aos outros tipos, requerendo maior
atengdo®’. Além disso, o tipo plasmocitéide e misto podem demandar um
maior nimero de sessdes quimioterapicas, por sua menor sensibilidade
quando comparado aos demais tipos citomorfologicos®’. Isso ocorre por
sua alta expresséo de glicoproteina-p, uma proteina celular que tem relagdo
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com a resisténcia as drogas, tendo a capacidade de exportacdo dos APOIO:
quimioterapicos para fora da célula®®.
O ato do procedimento cirlrgico como tratamento para o TVT, realizando
a remocgédo da massa tumoral como método Unico, ndo se é recomendado
pela alta taxa de recidivas®®®, a radioterapia é uma opgdo, porém
onerosa>6811 | ogo, o tratamento frequentemente utilizado é a

quimioterapia citotéxica, independente do tipo tumoral apresentado, tendo CLINICA VETERINARIA
como principal farmaco o sulfato de vincristina, sendo escolhido pela PEQUENOS ANIMAIS
apresentacdo de efeitos colaterais mais brandos!2%69.10 E administrado YUN3

0,025 mL/kg de vincristina endovenosa a cada sete dias, durante trés a seis

semanas, sendo avaliada a regressdo da massa tumoral a cada
sessdol256.9.10,

CONSIDERAGCOES FINAIS

A presenca de TVT na clinica de cdes no Brasil é uma realidade, seu
diagnéstico correto é imprescindivel, uma vez que, o tratamento para tal
patologia, é a utilizagdo de um quimioterapico.
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