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ASSOCIADO A PIOMETRA EM CAO COM TESTICULO
ECTOPICO: RELATO DE CASO

MALE SEXUAL DEVELOPMENT DISORDERS ASSOCIATED WITH PYOMETRA IN

A DOG WITH AN ECTOPIC TESTICLE: CASE REPORT

RESUMO

A intersexualidade compreende altera¢des do desenvolvimento sexual
presentes desde o nascimento, nas quais podem ocorrer caracteristicas
sexuais ambiguas. Entre essas altera¢des, o disturbio do desenvolvimento
sexual caracteriza-se pela presenga de um Unico tipo de gbnada associada a
caracteristicas fenotipicas do sexo oposto. O presente estudo objetivou
relatar um caso de disturbios do desenvolvimento sexual masculino associado
a piometra e testiculo ectépico em um cdo. Um canino, macho, com 12 anos
de idade, foi atendido apresentando vémito, apatia, inapeténcia, aumento da
silhueta abdominal e desconforto a palpacdo. Ao exame fisico, constatou-se a
presenca de apenas um testiculo na bolsa escrotal. O hemograma revelou
leucocitose, anemia leve e trombocitose, enquanto a ultrassonografia
abdominal evidenciou um testiculo ectépico em regido paraprepucial e
estruturas compativeis com cornos uterinos. Diante dos achados, realizou-se
celiotomia exploratéria, com remocgdo das estruturas uterinas e dos testiculos
escrotal e ectépico. A avaliacdo histopatolégica revelou neoplasia de células
intersticiais, compativel com leydigocitoma, no testiculo direito ectépico,
degeneracdo testicular difusa acentuada no testiculo esquerdo e complexo
hiperplasia endometrial cistica-piometra tipo | no Utero. A associacao entre
disturbio do desenvolvimento sexual masculino, persisténcia de estruturas
uterinas, testiculo ectdpico, neoplasia de células de Leydig e piometra
caracteriza a apresentacdo clinica observada neste caso. A integra¢do dos
achados clinicos, hematoldgicos, ultrassonogréaficos, cirlrgicos e
histopatoldgicos auxiliou no estabelecimento do diagnéstico e na definicdo da
conduta terapéutica, com evolucdo clinica satisfatéria apds o tratamento
cirdrgico e o acompanhamento pds-operatoério.

Palavras-chave: Canino; Intersexo; Leydigocitoma; Neoplasia; Laparotomia.
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ABSTRACT

Intersexuality encompasses disorders of sexual development present from birth, in which discordant sexual characteristics may
occur. Among these conditions, sexual development disorder is characterized by the presence of a single type of gonadal tissue
associated with phenotypic characteristics of the opposite sex. This study aimed to report a case of male sexual development
disorder associated with pyometra and an ectopic testis in a dog. A 12-year-old male dog was presented with vomiting, apathy,
anorexia, abdominal distension, and discomfort on palpation. Physical examination revealed the presence of only one testis within
the scrotum. Hematological evaluation showed leukocytosis, mild anemia, and thrombocytosis, whereas abdominal
ultrasonography identified an ectopic testis in the internal parapreputial region and structures compatible with uterine horns.
Based on these findings, an exploratory celiotomy was performed, followed by removal of the uterine structures and both the
scrotal and ectopic testes. Histopathological examination revealed an interstitial cell neoplasm consistent with a Leydig cell tumor
in the right ectopic testis, marked diffuse testicular degeneration in the left testis, and type | cystic endometrial hyperplasia-
pyometra complex in the uterus. The association of male sexual development disorder with persistent uterine structures, an
ectopic testis, a Leydig cell tumor, and pyometra characterized the clinical presentation observed in this case. Integration of the
clinical, hematological, ultrasonographic, surgical, and histopathological findings assisted in establishing the diagnosis and
determining the therapeutic approach, with a favorable clinical outcome following surgical treatment and postoperative care.

Keywords: Canine; Intersex; Leydigocytoma; Neoplasia; Laparotomy.

1 INTRODUCAO Nos disturbios do desenvolvimento sexual
masculino, a presenca de gbnadas testiculares pode
coexistir com estruturas reprodutivas femininas.
Particularmente, altera¢des na producdo ou na acao do
horménio anti-Mulleriano podem impedir a regressao
adequada dos ductos de Madaller, permitindo a
persisténcia de estruturas como Utero, cérvix e porcdes
da vagina (Fantoni et al., 2012). Essa persisténcia possui
implica¢cdes clinicas, uma vez que o tecido uterino
remanescente permanece sujeito a altera¢des
proliferativas, inflamatérias e infecciosas. Entre elas,
destaca-se o complexo hiperplasia endometrial cistica-
piometra, no qual alteracBes endometriais associadas
a infeccdo bacteriana podem resultar no acimulo de
contetdo purulento no limen uterino (Sapin et al.,
2017; Rossi et al., 2022). Em quadros mais graves, a
progressao da infeccdo pode ocasionar
comprometimento sistémico, sepse e risco de 6bito,
exigindo intervencdo terapéutica adequada (Dyba et al.,
2021).

O reconhecimento da piometra em individuos com
fendtipo masculino torna-se particularmente complexo,
pois essa enfermidade é habitualmente considerada
no diagnéstico diferencial de fémeas ndo castradas.
Além disso, a auséncia de secrecao genital,
especialmente nos casos em que nado existe
comunicag¢do adequada entre o Utero e o meio externo,
pode dificultar ainda mais sua suspeita clinica (Hagman,
2018).

Outra alteracdo que pode estar associada aos
disturbios do desenvolvimento sexual é a ectopia
testicular, condicdo congénita caracterizada pela
localizacdo do testiculo fora de sua posicdao escrotal
habitual ou do trajeto esperado de descida. Sua
identificacdo pode ser realizada pelo exame fisico

A intersexualidade compreende disturbios do
desenvolvimento sexual presentes desde o nascimento,
nas quais ocorre discordancia entre os componentes
cromossdmicos, gonadais, anatdmicos ou fenotipicos
do sexo. Essas alteracbes podem ser classificadas em
hermafroditismo verdadeiro, caracterizado pela
presenca concomitante de tecidos gonadais
masculinos e femininos em diferentes combinagdes, e
disturbio do desenvolvimento sexual, condi¢cdo na qual
o individuo apresenta apenas um tipo de gbénada
associado a presenca de caracteristicas fenotipicas do
sexo oposto (Bolzan et al., 2022).

O desenvolvimento sexual ocorre em wuma
sequéncia de trés etapas principais: determinacao
cromossdmica, gonadal e fenotipica (Bigliardi et al.,
2011). Inicialmente, os embrides de ambos o0s sexos
possuem gbnadas indiferenciadas, ductos
mesonéfricos  (Wolffianos) e  paramesonéfricos
(Mullerianos), além de genitalia externa indiferenciada.
Nos individuos geneticamente masculinos, a expressao
do gene SRY desencadeia a diferencia¢do testicular.
Posteriormente, a producdo de testosterona favorece
o desenvolvimento das estruturas derivadas dos
ductos mesonéfricos e a masculinizacdo fenotipica,
enquanto o hormobnio anti-Mulleriano, também
denominado substancia inibidora de Mduller (MIS),
promove a regressao dos ductos paramesonéfricos.
Altera¢des em qualquer etapa dessa sequéncia ou na
acdo desses hormdnios podem produzir discordancias
entre sexo gonadal e fendtipo, resultando em
disturbios do desenvolvimento sexual, entre eles o
pseudo-hermafroditismo masculino (Meyers-Wallen,
2009).
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associado a métodos de diagndstico por imagem,
principalmente a ultrassonografia (Sousa et al., 2025).
Além das consequéncias sobre a fungdo testicular, a
localizacao ectépica expde a gbnada a condicBes
ambientais distintas daquelas encontradas no escroto,
especialmente em relacdo a temperatura, favorecendo
alteracdes degenerativas do parénquima e estando
associada a maior ocorréncia de neoplasias testiculares
(Melo, 2018).

Nesse contexto, a descricdo de casos nos quais
diferentes altera¢cdes do desenvolvimento sexual e
suas complica¢gdes ocorrem simultaneamente permite
caracterizar de maneira mais detalhada suas
manifestacdes clinicas, anatdmicas e histopatoldgicas.
Particularmente, a associagdo entre pseudo-
hermafroditismo, persisténcia de estruturas uterinas,
piometra, ectopia testicular e neoplasia testicular
representa uma apresentagdo incomum e pode
dificultar o estabelecimento da origem dos sinais
clinicos em um paciente fenotipicamente identificado
como macho. A documentagdo integrada dos achados
clinicos, hematolégicos, ultrassonograficos, cirdrgicos e
histopatolégicos pode, portanto, auxiliar na
compreensao da apresentacao desse tipo de disturbio
e das complicacBes associadas.

Diante disso, o presente estudo objetivou relatar um
caso de disturbio do desenvolvimento sexual
masculino associado a persisténcia de estruturas
uterinas, piometra, testiculo ectépico e neoplasia de
células de Leydig em um cdo, descrevendo os principais
achados clinicos, hematoldgicos, ultrassonograficos,
cirdrgicos e histopatoldgicos envolvidos na conducdo
diagnostica e terapéutica do caso.

2 RELATO DE CASO

Foi atendido em uma clinica veterinaria na cidade de
Vitéria de Santo Antdo, Pernambuco, um canino macho,
sem raca definida (SRD), ndo castrado, com 12 anos de
idade, pelagem preta, pesando 11,8 kg e
temperamento ddcil. O responsavel legal relatou um

histérico de vomito, apatia e inapeténcia. Durante o
exame fisico observou-se mucosas normocoradas e
parametros fisiolégicos dentro da normalidade. Além
disso, verificou-se apenas um testiculo na bolsa
escrotal e aumento da silhueta abdominal,
apresentando desconforto a palpacao.

Foram solicitados hemograma e ultrassonografia
abdominal. O leucograma apresentou leucocitose
(37,2x10°/uL), leve  anemia  (4,76x10%/uL) e
trombocitose (593.000/uL), alteragdes sugestivas de
processo infeccioso e inflamatério sistémico. Foi
observado no exame ultrassonografico uma estrutura
arredondada com limites definidos, mensurando

aproximadamente 3,44 x 3,11 c<m, localizada
caudalmente ao rim esquerdo, cujo conteddo
apresentava-se anecdico com areas ecogénicas

estriadas de permeio (Figura 1 - A) e uma estrutura
tubular, cujo conteddo alongado apresentou
dimensdes de aproximadamente 2,88 x 2,21 cm e 3,32
X 1,94 cm, localizada craniodorsalmente a bexiga
(Figura 1 - B). Além disso, o paciente também possuia
testiculo ectépico, sendo possivel a visualizacdo na
regidao paraprepucial interna, mensurando
aproximadamente 1,93 cm e apresentando ecotextura
heterogénea, com perda de visibilizagdo do mediastino
testicular (Figura 1 - C).

Através desses achados, o paciente foi
encaminhado para uma celiotomia exploratdria. No
preparo pré-operatério, o responsavel pelo paciente foi
orientado a manter o paciente em jejum sélido e
liquido por 8 horas. O procedimento cirdrgico iniciou-
se com a administracdo da medica¢do pré-anestésica,
que incluiu acepromazina (0,02 mg/kg), metadona (0,2
mg/kg) e cetamina (1 mg/kg), administradas por via
intramuscular. A indugao anestésica foi realizada com
propofol (4 mg/kg) por via endovenosa, seguida de
anestesia inalatéria, mantida com sevofluorano,
associado a infusdo continua de fentanil (0,5 pg/kg).

Foi realizado um bloqueio infiltrativo na regido da
incisdo, com lidocaina (0,2 ml/kg) sem vasoconstritor,
envolvendo a regido pré-escrotal e cordao espermatico.

Figura 1. Imagem ultrassonografica da cavidade abdominal de cdo demonstrando a presenca de estrutura
compativel com cornos uterino esquerdo (seta) (A) e direito (setas) (B), e testiculo (seta) em posicdo paraprepucial
interna (C)
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Fonte: Arquivo pessoal (2025).
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Sendo iniciada a orquiectomia do testiculo esquerdo,

localizado na bolsa escrotal, por meio da técnica aberta.

Na sequéncia, realizou-se a retirada do possivel Utero.
Iniciou-se o acesso cirurgico por meio da incisdo na
linha média ventral, retro umbilical, na linha alba,
seguida de divulsao do subcuténeo, permitindo acesso
a cavidade abdominal. ExpOs-se o Utero com contetido
no seu lumen, realizando a sua remoc¢do com cuidado
para que ndo houvesse extravasamento do liquido
contaminante. Ao lado do plexo arteriovenoso, foi
criada uma janela para o pincamento, seguido da
ligadura do plexo, posteriormente efetuou-se a
retirada do corno uterino. A técnica foi aplicada em
ambos cornos uterinos. Posteriormente, o corpo do
Utero foi exposto, feita sua ligadura e resseccao.

Em seguida, realizou-se a excisdo do testiculo
ectopico. Apds este procedimento, procedeu-se a
miorrafia com a técnica Sultan, seguida pela reducao
do subcutaneo com sutura intradérmica, ancorando-o
a musculatura. Por fim, realizou-se a dermorrafia para
fechamento da incisdo. As estruturas retiradas foram
colocadas no formol a 10% e enviadas para exame
histopatolégico (Figura 2).

Figura 2. Testiculo esquerdo (escrotal) (seta branca),
testiculo ectépico (seta preta) e Utero (asteristico)
retirados durante o procedimento cirurgico em cdo

Fonte: Arquivo pessoal (2025).

Macroscopicamente o testiculo direito apresentava
de 4,5x2,5x 1,5 cm, ao corte, e nédulo, acastanhado,
homogéneo e macio de 2,0 cm de diametro (Figura 3).
O testiculo esquerdo apresentou 4,0 x 1,7 x 0,7 cm, ao
corte, sem alteracdo macroscopica.

O corpo do utero apresentou 15,0 x 2,5 x 2,5 cm ao
corte, e multiplos cistos milimétricos na mucosa,
preenchidos por material gelatinoso, translicido
(Figura 4).

Figura 3. Imagem macroscépica do testiculo direito
apresentando neoplasia. Nodulo sendo identificado
por asterisco (*)

Fonte: Arquivo pessoal (2025).

As pecas foram encaminhadas para avaliacao
histopatolégica, sendo fixadas em formalina
tamponada a 10% e submetidas ao processamento
histotécnico, que compreendeu desidratagdo em
concentracdes crescentes de etanol, diafanizacao em
xilol e inclusao em parafina. Posteriormente, foram
obtidos cortes histoldgicos de aproximadamente 5 pm
de espessura em micrétomo, os quais foram dispostos
em laminas de vidro e corados utilizando hematoxilina-
eosina (HE). A avaliagdo microscépica considerou a
arquitetura tecidual, o padrdo de crescimento da
proliferacdo celular, a delimitacdo da lesdo, as
caracteristicas citoplasmaticas e nucleares, o grau de
pleomorfismo, a anisocitose e anisocariose, a atividade
mitdtica e as altera¢des presentes no parénquima
testicular adjacente.

No testiculo direito, observou-se proliferacdo
neoplasica de células intersticiais (células de Leydig),
bem delimitada, ndo encapsulada e de crescimento
predominantemente expansivo. A neoplasia
encontrava-se organizada em padrao solido,
sustentada por delicado estroma fibrovascular,
contendo vasos sanguineos dilatados e congestos. As
células  neoplasicas  apresentavam  morfologia
poligonal, limites celulares relativamente distintos e
citoplasma abundante, eosinofilico e frequentemente
vacuolizado. Os nucleos eram arredondados a
ovalados, com cromatina frouxa e nucléolos evidentes.
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Figura 4. Imagem macroscopica do Utero seccionado. Ao corte, observa-se saco cego (seta) e na mucosa, multiplos

cistos ocluindo o limen

Fonte: Arquivo pessoal (2025).

Verificaram-se discreto pleomorfismo celular,
anisocitose e anisocariose moderadas, além de baixa
atividade mitética, correspondente a uma figura de
mitose em 10 campos de grande aumento (400x%). O
diagnostico de neoplasia de células intersticiais (tumor
de células de Leydig) foi estabelecido com base no
padrdo arquitetural expansivo, na localizacdo
intersticial da proliferacdo e nas caracteristicas
morfolégicas das células neoplasicas, associadas a
reduzida atividade mitética.

No parénquima testicular adjacente a neoplasia,
constatou-se  acentuado comprometimento da
espermatogénese, caracterizado por perda difusa das
células da linhagem germinativa nos tubulos
seminiferos, com marcada redu¢do ou auséncia de
espermatogbnias, espermatides e espermatozoides
(Figura 5). No testiculo esquerdo, verificou-se
igualmente perda difusa e acentuada das células
germinativas,  especialmente  espermadtides e
espermatozoides, indicando severa reducdo da
atividade espermatogénica. Adicionalmente, observou-
se maior proeminéncia das células de Leydig no

N

compartimento intersticial, associada a fibrose

intersticial e a alteracbes degenerativas do parénquima
testicular.

Figura 5. Corte histopatolégico de tumor de células
intersticiais ou leydigocitoma, presente no testiculo
direito de cdo. Células com nucleos arredondados,
cromatina frouxa e nucléolo proeminente (seta).
Coloragao HE, aumento 400x

%
-

M s

Fonte: Arquivo pessoal (2025).

Figura 6. Corte histopatolégico de Utero apresentando mucosa com multiplas dilataces cisticas (*), camada
muscular externa (ME) e camada muscular interna (Ml). Na imagem B nota-se detalhe das formacdes cisticas,
revestidas por epitélio colunar simples (cabeca de seta) a pavimentoso (seta), sustentado por delgado tecido

fibrovascular (*). Imagem A com aumento de 40x e imagem B com aumento de 400x

Fonte: Arquivo pessoal (2025).
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O Jutero apresentou, na mucosa endometrial,
projec8es papiliformes voltadas para o limen uterino.
O epitélio de revestimento e as glandulas endometriais
exibiam dilata¢cdes cisticas de tamanhos variados,
contendo material secretério fracamente eosinofilico
em seus lumens. As estruturas glandulares eram
revestidas por epitélio colunar eosinofilico, com limites
celulares pouco definidos (Figura 6).

O exame histopatoldgico revelou leydigocitoma no
testiculo direito ectdpico, enquanto o testiculo
esquerdo apresentava degeneracdo testicular difusa
acentuada. No Utero, observou-se complexo
hiperplasia endometrial cistica-piometra do tipo I.

O exame histopatoldégico revelou leydigocitoma no
testiculo direito ectdpico, enquanto o testiculo
esquerdo apresentava degeneracao testicular difusa
acentuada. No Utero, observou-se complexo
hiperplasia endometrial cistica-piometra do tipo I.

No periodo poés-operatdrio, o animal necessitou de
internagdo por 72 horas, sendo submetido a
fluidoterapia com mercepton e glicose. Instituiu-se
antibioticoterapia com meropenem (20 mg/kg),
administrado por via intravenosa a cada 12 horas. Para
analgesia, foram utilizados dipirona (25 mg/kg) e
tramadol (4 mg/kg), ambos administrados por via
intravenosa a cada 12 horas. Ademais, foi instituida
terapia anti-inflamatéria com meloxicam (0,1 mg/kg)
por via subcutanea, administrado uma vez ao dia.

Ndo houve necessidade de prolongamento do
periodo de internacdo, uma vez que o animal
apresentou resposta satisfatéria ao tratamento
instituido. Para continuidade da terapia em ambiente
domiciliar, prescreveu-se dipirona (25 mg/kg), por via
oral, a cada 8 horas, durante cinco dias; amoxicilina
associada ao acido clavulanico (250 mg/5 mL), 5 mL por
via oral, a cada 12 horas, durante 10 dias; e
metronidazol (250 mg), na dose de 0,5 mL por via oral,
a cada 12 horas, pelo periodo de 10 dias.
Adicionalmente, recomendou-se a aplicagdo tdpica de
pomada cicatrizante a base de neomicina e bacitracina.
A remocdo das suturas foi realizada 15 dias apds o
procedimento cirdrgico. O periodo pds-operatério
transcorreu sem intercorréncias, sendo observada boa
evolugdo clinica do animal apds a instituicdo do
tratamento (Figura 7).

3 DISCUSSAO

O pseudo-hermafroditismo masculino caracteriza-
se como um disturbio do desenvolvimento sexual no
qual o individuo possui gbnadas masculinas,
associadas a presenca de caracteristicas fenotipicas
femininas, tais como estruturas do trato reprodutivo
feminino, incluindo Utero, e/ou genitalia externa

Figura 7. Cdo, macho, 12 anos, do caso relatado

Fonte: Arquivo pessoal (2025).

predominantemente feminina (Pompeu et al., 2015). A
descricdo esta de acordo com o caso apresentado, que
evidenciou testiculos (gbnadas masculinas) e presenca
de Uutero.

De acordo com Sodré et al. (2023), para obter um
diagnoéstico preciso, é importante realizar algumas
analises e possuir conhecimento acerca das altera¢des
ultrassonograficas, hematoldgicas, cirdrgicas e
histopatolégicas associadas a essas anomalias. No
presente relato, o animal apresentou sinais clinicos que
evidenciaram a importancia da integracdo dos
diferentes métodos diagndsticos na conducdo do caso.
A associacdo dessas abordagens possibilitou o
estabelecimento de um diagndstico correto e precoce,
contribuindo para um prognodstico favoravel ao
paciente.

Na analise hematolégica do caso relatado, foi
observada uma leve anemia, leucocitose e
trombocitose, alteragdes sugestivas de processo
infeccioso e inflamatério sistémico que o paciente
apresentava. A anemia, de acordo com Jericé et al.
(2023), se deve aos efeitos toxicos da doenca
(bacteremia) sobre a medula 6ssea, pois diminui a
eritropoiese, além da perda das hemacias pelo Utero,
ja a leucocitose esta associada a infec¢do uterina, o que
corrobora com Silva (2013), que descreve que a
piometra geralmente apresenta contagem elevada nos
valores leucocitarios. Além da leucocitose, de acordo
com Apparicio e Vicente (2015), um quadro de
trombocitopenia pode acontecer, pela migracdo das
plaquetas para o Utero alterado.

Segundo Rossi et al. (2021), a infeccdo bacteriana em
animais com piometra pode provocar inflamagao
supurativa ou purulenta, gerando quadros de
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leucocitose, trombocitose ou trombocitopenia. Todos
esses processos sdo da fase inflamatdria e consistem
na ativacdo de respostas imunomediadas com o
objetivo de cessar a infeccao (Carvalho et al., 2008).
Considerando o que foi exposto, vemos a importancia
da realizacdo do hemograma como um dos exames
complementares.

E  importante ressaltar a utilizacido da
ultrassonografia para identificacdo do Utero no
presente relato. Sobre a perspectiva de Couto (2019),
este exame possui alta eficiéncia na comprovacdao
dessa malformagao associada a um quadro
inflamatério e infeccioso, ja que permite a visualizagao
de informag¢des como tamanho, espessura da parede e
presenca de liquidos e/ou secrecdo no interior do
Orgdo. A partir disso, Pereira et al. (2023) nos confirma
que o diagndstico por imagem possibilita a visualizacdo
de presenca de fluido anecéico, como no estudo
apresentado. O ultrassom, associado aos sinais clinicos,
contribui de forma assertiva para o diagnostico.

No caso descrito, o Utero estava com secrecdo
purulenta, tratando-se assim de uma piometra. Em
casos de piometra fechada, o tratamento cirdrgico
preconizado é a ovariohisterectomia, pois permite uma
recuperacao eficiente, minimizando os riscos de
afec¢des ovarianas e uterinas (Trautwein et al., 2018). O
paciente com piometra estara sob acdo de endotoxinas,
podendo ter complica¢Bes sistémicas. Deste modo, é
adotada a fluidoterapia a fim de evitar possiveis
alteracdes secundarias (Apparicio et al, 2015). O
paciente do caso clinico em questdo precisou ser
internado  pds-cirurgia  para  monitoracdo e
fluidoterapia terapéutica.

A presenca do Utero no cdo pode ser atribuida ao
periodo que compreende o desenvolvimento
embrionario, em que o individuo sexualmente
indiferenciado possui os ductos de Wolff e Muller. Nos
machos, os ductos de Wolf se desenvolvem e os ductos
de Mdller atrofiam-se por meio da liberagdo do fator
inibidor mulleriano (FIM) (Hafez; Hafez, 2004; Klein,
2014). O ducto de Miiller, ndao regredindo durante o
desenvolvimento no sexo masculino, mantém os
individuos acometidos pela sindrome da persisténcia
do Ducto de Muller (Nascimento; Santos, 2003; Klein,
2014).

Os individuos afetados apresentam
simultaneamente estruturas reprodutivas masculinas
normais, como testiculos, epididimos, prostata e
ductos deferentes, além de orgdos derivados dos
ductos de Muller, como Utero, tuba uterina e porcao
cranial da vagina (Feldman; Nelson, 2015) ou também
corno uterino, corpo do Utero, cérvix e vasos analogos
a artéria uterina média (Kim et al., 2019). No caso

descrito, o animal possuia os cornos uterinos e corpo
do utero.

Ap6s analise histopatolégica, foi observada
neoplasia de células intersticiais (leydigocitoma) no
testiculo direito ectdpico. Conforme descrito por
Vasconcelos et al. (2020), o leydigocitoma é uma
neoplasia que acomete as células de Leydig,
responsaveis pela produc¢do de testosterona. Em sua
maioria, esses tumores apresentam comportamento
benigno e sdo frequentemente diagnosticados em
animais criptorquidas. Apenas cerca de 16% dos casos
apresentam aumento testicular, sendo rara a
ocorréncia de caracteristicas invasivas ou metastaticas.

De acordo com McGavin e Zachary (2013), o
leydigocitoma constitui a neoplasia testicular mais
frequente em animais com testiculo ectépico. Flores et
al. (2023) e Gazin et al. (2022) apontam que animais
criptorquidas apresentam maior predisposicao ao
desenvolvimento de neoplasias testiculares, com
probabilidade de ocorréncia entre 10 e 14 vezes
superior quando comparados aqueles sem ectopia
testicular. Entre os tumores testiculares mais
frequentemente diagnosticados destacam-se o
sertolioma, o seminoma e o leydigocitoma (Chiti et al.,
2022; Jerico et al., 2023). No caso relatado, o testiculo
esquerdo apresentou degeneracdo testicular difusa
acentuada das células germinativas, achado compativel
com as descri¢Bes de Cunha et al. (2015).

Com relacdo a piometra, Lopes et al. (2021)
descrevem que é um processo inflamatério do Utero,
caracterizado pelo acimulo de secre¢do purulenta no
[Umen uterino, oriundo de wuma hiperplasia
endometrial cistica (HEC) associada a uma infeccdo
bacteriana. De acordo com Meyers-Wallen (2009), pode
ocorrer contaminacgao bacteriana ascendente por meio
da uretra prostatica. No caso relatado, o animal foi
diagnosticado com o complexo de hiperplasia
endometrial cistica-piometra tipo .

Embora a piometra seja uma afeccdo relativamente
comum em fémeas ndo castradas, sua ocorréncia em
individuos intersexo é considerada rara, com poucos
relatos (Gupta et al., 2017). A presenca de tecido uterino
funcional em animais com distdrbios do
desenvolvimento sexual pode predispor a doenga,
como observado em outros casos de alteracbes
uterinas em espécies caninas atipicas (Paz et al., 2017).
Assim, o presente relato destaca-se pela associagdo
incomum entre intersexualidade e piometra,
ressaltando  a importancia do  diagnostico
histopatoldgico e do reconhecimento dessas variagdes
no contexto clinico. Casos como este contribuem para
ampliar o entendimento sobre apresentacdes clinicas
raras e orientar o manejo diagnostico e terapéutico.
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4 CONCLUSAO

Animais que possuem caracteristicas fenotipicas
masculinas  apresentam maior dificuldade no
diagnostico de uma enfermidade que frequentemente
acomete fémeas, como a piometra. O exame
ultrassonografico é essencial para o diagndstico,
associado ao exame clinico e hematoldgico do paciente,
permitindo identificar a doenga antes de graves
complicagbes. Caso o0 médico veterindrio nao
intervenha de forma precoce, o animal pode vir a dbito,
sendo o diagndstico possivel apenas no exame post-
mortem.

ASPECTOS ETICOS

O presente relato de <caso refere-se ao
acompanhamento clinico e cirdrgico de um paciente
atendido na rotina médico-veterinaria, sendo todos os
procedimentos diagnosticos e terapéuticos realizados
exclusivamente em beneficio da salde e do bem-estar
do animal, conforme suas necessidades clinicas. Nao
foram conduzidos procedimentos experimentais,
intervengBes adicionais ou modificagdes da conduta
terapéutica com finalidade de pesquisa. Dessa forma,
por se tratar do relato de uma ocorréncia clinica e de
procedimentos inerentes a assisténcia médico-
veterindria, 0 caso ndo se caracteriza como
experimentacdo animal para fins de submissdo a
Comissdo de Etica no Uso de Animais (CEUA), em
conformidade com as diretrizes estabelecidas pelo
Conselho Nacional de Controle de Experimentacdo
Animal (CONCEA).
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