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RESUMO 

 
Os tumores ovarianos ocorrem em todas as espécies de animais domésticos, entretanto, alguns 

tipos são relativamente incomuns. O luteoma e tecoma são neoplasmas diferentes, originados 

das células do corpo lúteo e das células da teca, respectivamente. Objetiva-se relatar um caso 

de hemoperitônio causado por ruptura de luteoma e tecoma em uma égua, Quarto de Milha, 

prenhe de quatro meses, com vinte anos de idade que foi submetida para necropsia com 

histórico de um quadro clínico sugestivo de cólica, com desconforto abdominal, inquietação e 

morte duas horas após os sinais clínicos. Achados macroscópicos significativos foram 

observados na cavidade abdominal que apresentava grande quantidade de sangue e coágulos 

sobre as serosas, caracterizando hemoperitônio. Além disso, os ovários apresentavam aumento 

de volume, superfície multilobulada e um deles com ruptura de cinco centímetros, com 

coágulos aderidos. Através da avaliação histopatológica foram diagnosticados dois neoplasmas 

em ambos os ovários, que correspondiam a luteoma e tecoma, sendo realizada a confirmação 

através do exame de imuno-histoquímica (IHQ). Então, conclui-se que o diagnóstico desses 

tumores só é possível através avaliação histopatológica e a imunomarcação positiva 

citoplasmáticas das células neoplásicas através da imuno-histoquímica. 

 

 
Palavra-chave: anestro, equinos, histologia, tumores ovarianos. 



 
 

ABSTRACT 

 

Ovarian tumors occur in all domestic animal species, however, some types are relatively 

uncommon. Luteoma and tecoma are different neoplasms, originating from corpus luteum and 

teak cells, respectively. The aim of this study was to report a case of hemoperitoneum caused 

by rupture of luteoma and tecoma in a twenty-year-old Quarter Horse mare, four months 

pregnant, who underwent a necropsy with a history of colic, abdominal discomfort, restlessness 

and death. two hours after clinical signs. Significant macroscopic findings were observed in the 

abdominal cavity, which had large amounts of blood and clots on the serosa, characterizing 

hemoperitoneum. In addition, the ovaries presented increased volume, multilobulated surface 

and one with rupture of five centimeters, with clots attached. Through histopathological 

evaluation, two neoplasms were diagnosed in both ovaries, which corresponded to luteoma and 

tecoma, and confirmed by immunohistochemical examination (IHC). Therefore, it is concluded 

that the diagnosis of these tumors is only possible through histopathological evaluation and 

positive cytoplasmic immunostaining of neoplastic cells through immunohistochemistry. 

 

 
Keywords: anestrus, equines, histology, ovarian tumors. 
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Figura 1 - Luteoma e Tecoma Bilateral Associado a Hemoperitônio em uma Égua. A – 

Cavidade abdominal apresentando ovário direito e trato digestório recobertos por 

coágulos. B – útero demonstrando ovário direito maior que o esquerdo com 

superfície multilobulada. C - Ovário direito apresentava rompimento de 5cm, com 

superfície recoberta por coágulos, medindo 15x12x10 cm e ovário esquerdo 

apresentava superfície multilobulada, irregular e brilhante, medindo 

10x8,0x7,5cm. D – A superfície de corte de ambos os ovários apresentavam 

múltiplas  cavidades  císticas  preenchidas  por  secreção  gelatinosa  amarelada, 

sustentada por tecido conjuntivo fibroso................................................................... 
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Figura 2 - Luteoma e Tecoma Bilateral Associado a Hemoperitônio em uma égua. A- No 

ovário direito foi observada uma massa formada por células neoplásicas de origem 

lúteas grandes. O citoplasma é eosinofílico abundante com bordas distintas e 

moderadamente pleomórfico. O núcleo é excêntrico basofílico com até um 

nucléolo evidente. B - No ovário esquerdo apresentava uma massa formada por 

células fusiforme, não encapsulada, não delimitada, altamente celular, composta 

por células da teca. O citoplasma alongado por vezes fusiforme e escasso. Os 

núcleos são basofílicos alongado a fusiforme, marcadamente pleomórfico. Essas 

células são sustentada por tecido conjuntivo fibroso frouxo. C - Por vezes, observa- 

se em ambos os ovários células neoplásicas da teca entremeando as células 

neoplásicas lúteas. D - As células neoplásicas demonstraram forte e uniforme 

imunorreatividade citoplasmática para vimentina. Na avaliação para 

pancitoceratina, a expressão foi negativa nas células neoplásicas e positiva no 

tecido conjuntivo associado à neoplasma................................................................... 
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1 INTRODUÇÃO 

 
 

As neoplasias ovarianas dos animais domésticos são classificadas de acordo com a sua 

origem embriológica, que podem ser do epitélio ovariano, das células germinativas ou do 

estroma do cordão sexual (AGNEW e MACLACHLAN, 2017). Sendo estes tumores, os de 

maior incidência em éguas, vacas e gatas (McENTEE, 1990). 

Os tumores do epitélio ovariano podem ser classificados histologicamente em: adenoma 

papilar; carcinoma papilar; cistadenoma; cistadenocarcinoma; adenoacantoma; 

fibroadenoma e carcinoma indiferenciado. Já os tumores que surgem a partir das células 

germinativas são divididos em disgerminoma e teratoma (AGNEW e MACLACHLAN, 

2017; McENTEE, 1990). 

Os tumores do estroma do cordão sexual possuem uma diversidade variada e podem ser 

classificados como, tumor de células da granulosa (GCT), tumor das células da granulosa e 

teca (TGCT), tecoma, luteoma, tumor das células de sertoli e tumor das células lipídicas, as 

células desses tecidos são responsáveis pela secreção ou produção de uma variedade de 

hormônios, ocasionando alteração comportamental como comportamento masculinizado, 

sinais de anestro, ninfomania e virilismo em éguas, vacas e mulheres (AGNEW e 

MACLACHLAN, 2017). Esses tumores podem produzir progesterona, testosterona, 

estrogênio e inibina, influenciando o comportamento dos animais afetados (NASRIN; 

BAHARAK; REZA, 2012). 

Segundo McGavin, Zachary e Foster (2009) em gatas e, em determinadas situações, em 

cadelas, os neoplasmas das células da granulosa são geralmente malignos. Comumente, 

neoplasmas do estroma dos cordões sexuais que acometem éguas e vacas, são benignos. 

O tecoma é um tumor descrito com frequência associado ou não a tumor de células da 

granulosa em diversas espécies como cadela (PRAPAIWAN et al., 2017), égua (PRESTES 

et al., 2013), mulher (CSEREPES et al., 2002) e foi descrito também em uma lhama prenhe 

associado ao (GCT) com metástase para o mesovário (ANDERSON et al, 2010). 

O luteoma é uma neoplasia ovariana rara, porém já foi descrita em primata não humano 

(NAGARAJAN et al., 2005), vaca (STRADA et al., 2018), cadela (NAMAZI et al., 2014), 

gata (CHOI et al., 2005), mulher (SILVA FILHO; SILVA, 2001), coelha (NASRIN; 

BAHARAK; REZA, 2012) e golfinho fêmea (NISHINA et al., 2017). Entretanto, a 

ocorrência nessas espécies foi unilateralmente. 

Macroscopicamente, o tecoma é firme, sólido, podendo ser esbranquiçada, amarelada 

ou alaranjada com áreas de necrose e hemorragias podem estar associadas. 
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Histologicamente é caracterizado por células ovais ou fusiformes e dispostas em fascículos 

entrelaçados, o citoplasma é pálido e pode conter lipídeos (McENTEE, 1990; PRESTES et 

al., 2013). Entretanto, o luteoma é um tumor que tem semelhanças com as células do corpo 

lúteo e suas células são poligonais com citoplasma eosinofílico granular abundante com 

vacúolos lipídicos (AGNEW e MACLACHLAN, 2017; McENTEE, 1990). 

Nos equídeos, a incidência de hemoperitônio que é caracterizado pelo acúmulo de 

sangue na cavidade abdominal, é baixa. Entretanto, pode ser fatal se não tratado e 

diagnosticado precocemente. As causas são variadas e está associado secundariamente a 

outras doenças (DECHANT; NIETO; JEUNE, 2006). Hemoperitônio associado a neoplasia 

ovariana já foi descrito em equinos, porém, com diagnóstico de tumor de células da 

granulosa (GREEN et al., 1988; GATEWOOD et al., 1990) 

O diagnóstico desses tumores ovarianos é baseado nos aspectos clínicos, palpação retal, 

ultrassom, exame histopatológico e concentração de hormônios (MAURICE, 2005) 
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2 OBJETIVOS 

 
2.1 OBJETIVO GERAL 

 

 
O presente trabalho tem como objetivo descrever um caso de hemoperitônio causado 

por ruptura de luteoma e tecoma em uma égua. 

2.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 

 
Descrever os achados macroscópicos e histopatológicos de hemoperitônio causado por 

ruptura de luteoma e tecoma em uma égua. 

Enfatizar a importância desse relato para médicos veterinários clínicos e patologistas. 
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HEMOPERITÔNIO CAUSADO POR RUPTURA DE LUTEOMA E TECOMA EM 

UMA ÉGUA 

Apresentado na forma de Artigo científico de acordo com as normas da Revista 

 

Acta Scientiae Veterinariae 
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CASE REPORT 

 
Hemoperitônio causado por ruptura de luteoma e tecoma em uma égua 

Hemoperitoneum caused by luteoma and tecoma rupture in a mare 

ABSTRACT 

 

Background: Os tumores ovarianos são classificados de acordo com sua origem embriológica, 

originando-se do epitélio ovariano, células germinativas ou do estroma do cordão sexual. O 

tecoma é um tumor que ocorre associado ou não, ao tumor das células da granulosa em várias 

espécies, no entanto, o luteoma é considerado uma neoplasia rara. Este caso descreve os 

achados clínicos-patologicos e imuno-histoquímicos de um hemoperitônio causado por ruptura 

de luteoma e tecoma em uma égua. 

Case: Um equino, fêmea, Quarto de Milha, vinte anos de idade apresentou cólica aguda, 

desconforto abdominal, inquietação e estava prenhe de quatro meses de gestação. A égua 

morreu duas horas após apresentar o quadro clínico e foi submetida a necropsia. 

Macroscopicamente, alterações significativas foram observadas na cavidade abdominal com 

grande quantidade de sangue e coágulos sanguíneos na serosa, caracterizando o hemoperitônio. 

Ovários estavam aumentados de volume, multilobulados, irregulares e brilhantes e a superfície 

de corte de ambos os ovários apresentavam múltiplas cavidades cística preenchida por secreção 

gelatinosa amarelada, sustentada por tecido conjuntivo fibroso. O ovário direito apresentava 

um rompimento de 5cm e recoberto de coágulos. O coração apresentava hemorragias petequeais 

na superfície epicárdica e sufusões hemorrágicas nos músculos papilares. As adrenais, 

apresentavam as regiões corticais difusamente avermelhadas e hemorrágicas. 

Microscopicamente foram observados nos ovários uma massa formada por células fusiforme, 

não encapsulada, não delimitada, altamente celular, composta por células da teca e uma massa 

formada por células neoplásicas de origem lúteas grandes. Por vezes, observa-se em ambos os 
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ovários células neoplásicas da teca entremeando as células neoplásicas lúteas. Na avaliação de 

imuno-histoquímica realizada pela técnica da estreptavidina-biotina-peroxidase em vários 

secções do ovário. As células neoplásicas demonstraram forte e uniforme imunorreatividade 

citoplasmática para vimentina. Na avaliação para pancitoceratina, a expressão foi negativa nas 

células neoplásicas e positiva no tecido conjuntivo associado à neoplasma. 

Discussion: O diagnóstico destes neoplasmas foram realizados através das técnicas de 

histopatologia e imuno-histoquímica. A presença de hemoperitônio pode ser explicado devido 

ao rompimento do ovário direito, causando desconforto abdominal e morte aguda. A imuno- 

histoquímica confirmou a presença do luteoma acometendo bilateralmente os ovários e a 

avaliação histológica confirmou o tecoma associado as células da lútea neoplásica. 

Keywords: mare, ovary, immunohistochemistry, ovarian tumors. 

 
Descritores: égua, ovário, imuno-histoquimica, tumores ovarianos. 

 

4.1 INTRODUÇÃO 

 

Os neoplasmas ovarianos dos animais domésticos podem ser classificadas, e diferenciadas 

pela sua origem embriológica [1]. Existem três classificações gerais para esses tumores, os que 

são derivados do epitélio ovariano, das células germinativas e do estroma do cordão sexual 

[1,10]. Sendo este último, o de maior ocorrência em todas as espécies, os tumores do estroma 

do cordão sexual possuem uma diversidade variada e podem ser classificados como, tumor de 

células da granulosa (GCT), tumor das células da granulosa e teca (TGCT), luteoma, tecoma, 

tumor das células de sertoli e tumor das células lipídicas. 

 

Essas células são responsáveis pela secreção ou produção de uma variedade de hormônios, 

ocasionando alteração comportamental dentre elas, masculinização, sinais de anestro, 

ninfomania e virilismo em éguas, vacas e mulheres [1]. 
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Nos equídeos, a incidência de hemoperitônio que é caracterizado pelo acúmulo de sangue 

na cavidade abdominal, é baixa. Entretanto, pode ser fatal se não tratado e diagnosticado 

precocemente. As causas são variadas e está associado secundariamente a outras doenças [7]. 

 

O diagnóstico desses tumores, é baseado nos aspectos clínicos, palpação retal, ultrassom, 

exame histopatológico e concentração de hormônios [4]. 

 

Objetiva-se relatar um caso de luteoma e tecoma bilateral associado a hemoperitônio em 

uma égua, o qual teve seu diagnóstico através do exame histopatológico e confirmado pela 

avaliação de imuno-histoquímica. 

 

4.2 CASO 

 

Um equino, fêmea, Quarto de Milha, vinte anos de idade, prenhe de quatro meses, foi 

apresentada para necropsia com histórico de um quadro clínico sugestivo de cólica, com 

desconforto abdominal e inquietação, morreu duas horas após e foi encaminhado para a 

necropsia. 

 

Na avaliação macroscópica, os achados significativos foram observados na cavidade 

abdominal que apresentava grande quantidade de sangue e coágulos sobre as serosas, 

caracterizando hemoperitônio. O ovário direito estava rompido com superfície recoberta por 

coágulos, medindo 15x12x10 cm e ovário esquerdo apresentava superfície multilobulada, 

irregular e brilhante, medindo 10x8,0x7,5cm (Figura 1C). 

 

A superfície de corte de ambos os ovários apresentavam múltiplas cavidades cística 

preenchida por secreção gelatinosa amarelada, sustentada por tecido conjuntivo fibroso (Figura 

1D). O coração apresentava hemorragias petequeais na superfície epicárdica e sufusões 

hemorrágicas nos músculos papilares. As adrenais, apresentavam as regiões corticais 

difusamente avermelhadas e hemorrágicas. 
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Na avaliação microscópica, os achados significativos foram observados nos ovários direito e 

esquerdo. No ovário direito foi observada uma massa formada por células neoplásicas de 

origem lúteas grandes. O citoplasma é eosinofílico abundante com bordas distintas e 

moderadamente pleomórfico. O núcleo é excêntrico basofílico com até um nucléolo evidente. 

No ovário esquerdo apresentava uma massa formada por células fusiforme, não encapsulada, 

não delimitada, altamente celular, composta por células da teca. O citoplasma alongado por 

vezes fusiforme e escasso. Os núcleos são basofílicos alongado a fusiforme, marcadamente 

pleomórfico. Essas células são sustentada por tecido conjuntivo fibroso frouxo. Por vezes, 

observa-se em ambos os ovários células neoplásicas da teca entremeando as células neoplásicas 

lúteas. Nota-se numerosos vasos repletos de eritrócitos em meio as células neoplásicas 

 

Avaliação imuno-histoquímica foi realizada pela técnica da estreptavidina-biotina- 

peroxidase (LSAB Kit Peroxidase Universal, DakoCytomation)² em diferentes secções dos 

ovários (direito e esquerdo). Foram utilizados os anticorpos anti-vimentina (clone V9, 

DakoCytomation), na diluição de 1:100, e anti-pancitoceratina (policlonal, Dako Cytomation)², 

na diluição de 1:2000. A imunomarcação foi visualizada com o uso de 3-3'diaminabenzidina 

(DAB)³. As secções foram contra coradas com hematoxilina de Harris (Hematoxilina de 

Harris)¹; utilizaram-se controles positivos e negativos para cada anticorpo. As células 

neoplásicas demonstraram forte e uniforme imunorreatividade citoplasmática para vimentina. 

Na avaliação para pancitoceratina, a expressão foi negativa nas células neoplásicas e positiva 

no tecido conjuntivo associado à neoplasma (Figura 2D). 

 

4.3 DISCUSSÃO 

 

O diagnóstico de luteoma e tecoma associado a hemoperitônio foi confirmado pelo exame 

histopatológico e imuno-histoloquímico. O luteoma é considerado raro, porém, já foi descrito 

unilateralmente em diversas espécies como gata [5], primata não humano [11], cadela [12], 
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coelha [13], golfinho fêmea [14], mulher [17] e vaca [18]. A imuno-histoquímica confirma a 

presença do luteoma acometendo bilateralmente os ovários. 

 

O tecoma é um tumor descrito com frequência associado ou não a tumor de células da 

granulosa em diversas espécies [3,6,15,16]. Neste relato, o tecoma apresentou-se associado as 

células tecais neoplásicas. 

 

As causas de hemoperitônio são variadas, dentre elas, incluem-se os tumores ovarianos, 

lesões traumáticas, lesões pélvicas ou fraturas, neoplasias diversas, causas idiopáticas, ruptura 

de artéria uterina e lesões no mesentério [4]. O rompimento de um dos ovários levou ao 

hemoperitônio e ocasionou o quadro de desconforto abdominal, dor e morte aguda. 

 

Os sinais clínicos apresentados por éguas acometidas com tumores ovarianos são o anestro 

prolongado, virilismo e comportamento masculinizado [1]. Contudo, o animal não apresentou 

nenhuma alteração comportamental, apenas apresentando quadro clínico semelhante ao de um 

animal com cólica. 

Na necropsia os achados de rompimento ovariano com hemorragia e coágulos dentro da 

cavidade levando ao desenvolvimento do hemoperitônio, foi a causa da morte desse animal. 

Entretanto, o hemoperitônio ocorreu secundariamente devido ao rompimento dos tumores 

ovarianos [2,8,9, 10]. Neste caso, o animal apresentou luteoma e tecoma em ambos os ovários. 

Histologicamente, o luteoma é um tumor que tem semelhanças com as células do corpo 

lúteo e suas células são poligonais com citoplasma eosinofílico granular abundante com 

vacúolos lipídicos [1,10]. O tecoma é descrito caracterizado por células ovais ou fusiformes e 

dispostas em fascículos entrelaçados, o citoplasma é pálido e pode conter lipídeos [10,16]. O 

tecoma e o luteoma apresentados neste caso condiziam com o que relata a literatura, porém, 

macroscopicamente não foi possível identificar as características especificas de cada tumor. 
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4.4 CONCLUSÃO 

 

Conclui-se que o luteoma e tecoma bilateral associado a hemoperitônio em égua é raro. As 

avaliações macroscópicas, histopatológicas e imuno-histoquímica são fundamentais para o 

diagnóstico definitivo, visto que, alguns tumores ovarianos possuem arranjo celular semelhante. 

A imuno-histoquímica com imunomarcação positiva das células lúteas confirma o diagnóstico 

de luteoma bilateral. 
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FIGURAS E LEGENDAS 
 

Figura 1. Hemoperitônio causado por ruptura de luteoma e tecoma em uma égua. A – 

Cavidade abdominal apresentando ovário direito e trato digestório recobertos por coágulos. 

B – útero demonstrando ovário direito maior que o esquerdo com superfície multilobulada. 

C - Ovário direito apresentava rompimento de 5cm, com superfície recoberta por coágulos, 

medindo 15x12x10 cm e ovário esquerdo apresentava superfície multilobulada, irregular e 

brilhante, medindo 10x8,0x7,5cm. D – A superfície de corte de ambos os ovários 

apresentavam múltiplas cavidades císticas preenchidas por secreção gelatinosa amarelada, 

sustentada por tecido conjuntivo fibroso. 
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Figura 2. Hemoperitônio causado por ruptura de luteoma e tecoma em uma égua. A- No 

ovário direito foi observada uma massa formada por células neoplásicas de origem lúteas 

grandes. O citoplasma é eosinofílico abundante com bordas distintas e moderadamente 

pleomórfico. O núcleo é excêntrico basofílico com até um nucléolo evidente. B - No ovário 

esquerdo apresentava uma massa formada por células fusiforme, não encapsulada, não 

delimitada, altamente celular, composta por células da teca. O citoplasma alongado por 

vezes fusiforme e escasso. Os núcleos são basofílicos alongado a fusiforme, marcadamente 

pleomórfico. Essas células são sustentada por tecido conjuntivo fibroso frouxo. C - Por 

vezes, observa-se em ambos os ovários células neoplásicas da teca entremeando as células 

neoplásicas lúteas. D - As células neoplásicas demonstraram forte e uniforme 

imunorreatividade citoplasmática para vimentina. Na avaliação para pancitoceratina, a 

expressão foi negativa nas células neoplásicas e positiva no tecido conjuntivo associado à 

neoplasma. 
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ANEXO 
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