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RESUMO    
 
O intersexo é um termo geral que inclui várias anomalias congênitas do sistema genital, sendo elas o hermafroditismo 
verdadeiro e o pseudo-hermafroditismo masculino ou feminino. Esse termo é utilizado para definir os animais que 
apresentam características sexuais com anomalias no aparelho reprodutor. Este estudo aborda o pseudo-hermafroditismo 
feminino que contem tecido gonadal ovariano e seus órgãos genitais evidenciando algumas características de 
masculização, tendo o objetivo de avaliação histopatológica das gônadas removidas na ovariohisterectomia que traziam 
a condição de ovários com neoplasia das células de teca (tecoma), que causa alterações no comportamento e ciclo estral. 
Por ser de apresentação rara em cães e outras espécies, são poucos descritos na literatura veterinária os detalhes clínicos 
relacionados à endocrinologia e histologia desse tumor.  
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1. INTRODUÇÃO 

 

 A intersexualidade é uma anomalia congênita do sistema genital de indivíduos que apresentam 

características sexuais de ambos os sexos. São classificados em hermafroditas verdadeiros os 

indivíduos que apresentam tecido testicular e ovariano, e em pseudo-hermafroditas, quando 

apresentam tecido gonadal de um sexo e características genitais do sexo oposto, sendo classificados 

em macho ou fêmea de acordo com as características morfológicas de suas gônadas (LYLE, 2007). 

Segundo Bearden e Fuquay (2000) e Schlafer e Foster (2015), cães com hermafroditismo verdadeiro 

é uma condição bastante rara, e Prestes (2005) entre outros autores, como Weng, Murase e Asano 

(2005), dizem que na medicina veterinária, tal anomalia é de rara ocorrência e sua etiopatogenia ainda 

não foi totalmente descrita nas espécies animais. 

Ao analisar o pseudo-hermafroditismo nos cães, é possível identificar que o portador possui 

uma anomalia no desenvolvimento reprodutivo, podendo ser classificadas como masculino ou 

feminino, devendo ser levado em consideração o tecido gonadal presente (MEYERS-WALLEN, 
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2001). Se a gônada presente for um testículo, o animal é pseudo-hermafrodita macho, e caso a gônada 

seja um ovário, é pseudo-hermafrodita fêmea que corrobora com o relato de caso descrito 

(NASCIMENTO e SANTOS 2003; GRUNERT et al, 2005). Esta anomalia pode se dar a partir de 

uma alteração numa das três fases de diferenciação do desenvolvimento do animal, ou seja, na 

formação das gônadas ainda indiferentes, ao nível dos cromossomos e na determinação do sexo 

fenótipo (PINTO FILHO et al, 2001). 

Segundo Zenteno-Ruiz (2001), o sexo cromossômico é determinado no momento da 

fertilização, quando o oócito X é fertilizado por um espermatozoide que carrega o cromossomo X ou 

Y, portanto é determinado o sexo gonadal, no qual o gene SRY, localizado no cromossomo Y, é 

responsável pela diferenciação da gônada masculina. Se o indivíduo é do sexo genético XX e não 

possui o gene SRY, a gônada se diferencia em ovário. O sexo fenotípico se desenvolve no macho, 

estimulado pela testosterona produzida pelas gônadas diferenciadas. Se os hormônios masculinos 

estão ausentes, ou se os tecidos não respondem a eles, a tendência é de diferenciação em genitália 

externa feminina (NASCIMENTO e SANTOS, 2003). 

Na determinação do sexo fenotípico nos machos, haverá a influência dos hormônios 

antimullerianos, produzidos nas células de sertoli, que farão a regressão dos ductos de Muller e a 

testosterona, secretada nas células de Leydig que diferenciará os ductos de Wolff em ductos 

deferentes e epidídimos, a determinação do sexo fenotípico nas fêmeas, se dará a partir da persistência 

dos ductos de Muller, que formarão a vagina, a tuba uterina e o útero, assim como a regressão dos 

ductos de Wolff (DELFINI et al, 2007) 

O diagnóstico do pseudo-hermafroditismo, normalmente é realizado pela visualização de 

anomalias nos órgãos sexuais externos. Contudo, o diagnóstico definitivo é realizado por meio da 

avaliação histopatológica das gônadas, para confirmar a presença de tecido ovariano ou testicular, 

além do exame de radiografia, ultrassonografia, e o de cariotipagem. Romagnoli e Schlafer (2006) 

relatam como tratamento de escolha a cirurgia de ovariohisterectomia para o pseudo-hermafroditismo 

feminino, e correção de anormalidades presentes na genitália externa, no entanto, é decisão do médico 

veterinário e do proprietário a realização do tratamento (BEARDEN e FUQUAY, 2000).  

De acordo com Klein (2007), sua origem embriológica é classificada em tumores epiteliais 

(adenoma e adenocarcinoma), tumores de células germinativas (disgeminoma, teratoma e 

teratocarcinoma) ou tumores do estroma dos cordões sexuais (tumor de células da granulosa, das 

células intersticiais, luteoma e tecoma). As mudanças de comportamento estão relacionadas pela 

produção excessiva de hormônios pelo ovário atingido pela neoplasia, e o tratamento de eleição é a 

cirurgia, entre as causas neoplásicas o tecoma é a mais rara (RAOOFI et al, 2006). Segundo Martins 

(2014) e Omori (2015), na espécie canina e entre outras são incomuns as neoplasias ovarianas, por 
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esse motivo elas possuem taxas de incidência ainda desconhecidas.   

 

 

2. RELATO DO CASO 

 

Um cão, sem raça definida, de aproximadamente quatro anos de idade, foi recebido numa 

Clínica Veterinária localizada na cidade de Cascavel PR, para o procedimento de ovariohisterectomia, 

pelo programa de castração da prefeitura municipal. Ao exame clínico, o animal apresentava escore 

corporal satisfatório, postura adequada, mucosas normocoradas, tempo de preenchimento capilar 

(TPC) 2 segundos, temperatura 38,5ºC, frequência cardíaca e respiratória dentro dos padrões da 

normalidade. Na avaliação da vulva, esta apresentava morfologia normal, porém havia uma estrutura 

semelhante a um pênis rudimentar na porção ventral do vestíbulo vaginal (figura 1), o que trouxe a 

suspeita de cão hermafrodita. 

 
Figura 1 – Estrutura peniana rudimentar envolvido por possível vulva em paciente com suspeita de 
hemafroditismo. 

 
Arquivo pessoal 2019. 
 

 

A cirurgia iniciou através de uma incisão de 1 cm e com o auxílio do gancho para 

ováriohisterectomia se tentou expor o corno uterino direito, pela dificuldade de encontrar o corno 

uterino, a incisão foi ampliada para aproximadamente 5 cm, até que a gônada foi localizada e exposta. 

A estrutura tida como útero apresentava-se de forma rudimentar, com aspecto de ligamento maciço e 

sem cavidade, e coloração rósea. Na região onde se observaria o corpo do útero, não havia estrutura 

típica de cérvix uterina. As gônadas expostas não tinham morfologia típica de ovário, assemelhando-
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se mais a testículo, sendo que a direita media 1 cm e a esquerda 0,7 cm (figura 2), não foi realizado a 

exérese da estrutura peniana no trato genital externo. 

 
Figura 2 – Exposição das gônadas ovarianas através da ovariohisterectomia. 

 
Arquivo pessoal 2019. 
 
Figura 3 – Estrutura de osso peniano rudimentar demonstrado pela radiografia. 

 
Arquivo pessoal: 2019. 

 

Para um melhor diagnóstico deste caso, foi realizado radiografia pélvica, foi possível observar 

um aumento de radiopacidade na região inguinal, mostrando a presença do osso peniano (figura 3). 

O exame de ultrassonografia abdominal apresentou adrenais dentro dos valores de normalidade 

padronizados para a espécie. A dosagem hormonal (testosterona, progesterona e estradiol) se obteve 

os parâmetros todos em níveis basais normais para fêmea, de acordo com a descrição da tabela 1. 
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Tabela 1 – Resultados obtidos pela dosagem dos hormônios no relato de caso descrito. 

Dosagem dos hormônios  

 RESULTADO VALORES DE REFERÊNCIA 

Estradiol 104,05 Proestro: 15,0 a 50,0 
Final do proestro: 50,0 a 300,0 

Estro: 15,0 a 50,0 
Gestação: menor que 50,0 

Fêmea castrada: menor que 50,0 
Macho: menor que 50,0 

Progesterona 0,25 ng/mL Anestro ou proestro: menor que 1,00 ng/ml 
Estro ou final de diestro/gestação: de 1,00 a 

30,00 ng/ml 
Fase ovulatória (durante o estro): de 4,00 a 

8,00 ng/ml 
Diestro/gestação: maior que 30,00 ng/ml 

Macho: menor que 0,20 ng/ml 
Macho castrado: não avaliado 

Testosterona 10 ng/dL Fêmea: menor que 20 

Arquivo: Arquivo pessoal. 
 
 

Essas estruturas foram enviadas para avaliação histopatológica das gônadas removidas na 

ovariohisterectomia. O exame macroscópico evidenciado era de um fragmento tecidual medindo 

24x14x11mm, este tecido era semelhante a um testículo e um epidídimo (figura 4). No resultado do 

exame microscópico, a amostra é histologicamente compatível com ovário, tendo avaliação gonadal 

realizada foi classificado em pseudo-hermafroditismo feminino, o tecido ainda trazia o resultado de 

tumor das células da teca (tecoma).  

 
Figura 4: Amostra de tecido ovariano ou testicular para avaliação histopatológica.  
A – Amostra de tecido medindo 1 cm. B – Amostra medindo 0,7 cm. 

 
Arquivo pessoal 2019. 

A 

B 
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3. DISCUSSÃO 

 

O Pseudo-hermafroditismo feminino em cadela relatado neste trabalho corroborou com 

informações obtidas na literatura. O pseudo-hermafrodismo feminino é caracterizado por indivíduos 

com cariótipo feminino, podendo apresentar anormalidade ovariana e genitália externa ambígua, 

como descrito nesse relato de caso. O diagnóstico foi feito por exames hormonais, exames de imagem 

e analise histopatológica, validando segundo Alam et al (2007) para o qual pseudo-hermafroditismo 

feminino consiste, na identificação de anormalidades da genitália interna e externa, na classificação 

morfológica do tecido gonadal e nas análises hormonais e genéticas. 

Os níveis hormonais encontrados revelam resultados da progesterona 0,25 ng/mL, coincidindo 

com o período de anestro do animal. A persistência do anestro é decorrente da atividade hormonal 

que está presente em muitos tumores de cordão sexual como o tecoma (MACLACHLAN e 

KENNEDY, 2002). Já a testosterona 10 ng/dL apresentou concentrações dentro da normalidade para 

fêmeas e o estradiol 104,05, com o aumento de estradiol apresentou resultado de hiperestrogenismo 

onde sua etiologia não é totalmente esclarecida, mas pode ser causada por desequilíbrio da taxa de 

estrógenos concordando com a descrição relatada por Cotran, Kumar e Robbins (2000). 

Pode ocorrer a presença de útero e da genitália externa com características femininas o que não 

é compatível com o animal em questão que apresentava os ovários e a estrutura tida como útero de 

forma rudimentar, com aspecto de ligamento maciço e sem cavidade, e coloração rósea, e a genitália 

externa com características ambíguas (PRESTES et al, 2005). O exame ultrassonográfico da glândula 

adrenal realizado no Centro Universitário Assis Gurgacz com resultado das medidas dentro dos 

padrões da normalidade, contrariando Garcia (2001) que a principal causa, é uma hiperplasia da 

glândula adrenal.  

Foi avaliado no exame físico a genitália externa com clitóris, vulva e o pênis sendo rudimentar, 

ao realizar a radiografia se obteve a presença de uma estrutura peniana. A masculinização externa 

pode atingir um crescimento excessivo do clitóris até a fusão parcial ou total dos grandes lábios tendo 

um pênis rudimentar (GARCIA, 2001). Como foi observado na literatura, muitos autores descrevem 

a genitália externa como sendo composta de vulva, clitóris e presença de pênis para o animal com tal 

anomalia entre eles Nak et al (2015).   

O animal estudado neste trabalho apresentava uma neoplasia das células de teca (tecoma) 

diagnosticada pelo exame histopatológico, uma neoplasia benigna concordando com Félix, Oliveira 

e Silva (2016), que em cadelas não apresenta malignidade com este tipo de neoplasia. Os sinais 

clínicos do tecoma descritos por Robbins (2003) são distensão abdominal, ascite, dor, e aumento do 

nível de estrógeno, que causará no animal uma possível alopecia na região abdominal, ginecomastia 
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e aumento da vulva, relacionando-se somente com o hiperestrogenismo que foi diagnosticado pelo 

aumento do nível de estrógeno.  

O diagnóstico do tumor normalmente se dá através de resultados obtidos na anamnese, exame 

clínico, hemograma, bioquímica sérica, ultrassonografia e laparotomia, em alguns relatos as cadelas 

são diagnosticadas com esse tipo de neoplasia quando submetidas a procedimentos cirúrgico, 

ovariohisterectomia, fato que ocorreu neste relato de caso (SCUCATO, 2009). Neste trabalho houve 

a ressecção dos ovários encontrados no trato genital interno, e o trato genital externo foi decidido em 

manter. Segundo Georgiev (2016), a ovariohisterectomia eletiva neste caso foi realizada visando a 

cirurgia para impedir o desenvolvimento de neoplasia nas gônadas de animais intersexuais. 

 

 

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS  

 

Conclui-se que o animal apresentou características de pseudo-hermafroditismo feminino pela 

presença de genitália interna feminina (ovários) e genitália externa feminina (vulva e clitóris com 

pênis rudimentar). O procedimento cirúrgico realizado foi de caráter eletivo, (ovariohisterectomia), 

com posterior avaliação histopatológica para diagnóstico definitivo. O presente relato de caso 

caracteriza-se como uma alteração incomum, principalmente quando associada à presença de 

tumores. O Tecoma, também abordado no presente trabalho, tornou o caso ainda mais raro, o que 

contribui na divulgação de informação, uma vez que pacientes com pseudo-hermafroditismo 

associado a tumores ovarianos apresentam uma ocorrência baixa com escassos estudos e relatos. 
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