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REPRODUCCiÓN

TUMOR VAGINAL DE LOCALIZACiÓN ABDOMINAL EN UNA PERRA

Caso clínico
Introducción
Los tumores vaginales representan el
tres por ciento de todas las neoplasias
que afectan a la especie canina, suelen
ser masas pedunculadas e intralumina-
les y aparecen principalmente en por-
ciones caudales de la vagina, siendo el
leiomioma el tipo más frecuente. El
objetivo de esta comunicación es pre-
sentar un caso clínico de tumor vaginal
de localización abdominal, que requirió
de la realización de una técnica de con-
traste para su diagnóstico y de una lapa-
rotomía para su exéresis quirúrgica.
Se presentó en la consulta de
Reproducción del Hospital Clínico
Veterinario de la Universidad de
Murcia una perra Cocker Spaniel no
castrada de 6 años de edad con una his-
toria clínica de metrorragia y disuria de
7 días de duración. A la exploración
presenta palidez de mucosas y una
masa palpable en la zona caudal del
abdomen. El análisis de sangre muestra
anemia regenerativa, leucopenia,
hipercalcemia e hiperglucemia. La
muestra de orina, obtenida por cisto-
centesis, presenta gran cantidad de eri-
trocitos en el sedimento.
La radiografia simple muestra la pre-
sencia de dos masas de opacidad tejido
blando en la porción ventral y caudal
del abdomen, que producen signo de
sumación, compatibles con vejiga y
útero. El examen eco gráfico de la cavi-
dad abdominal muestra una masa de
gran tamaño y ecogenicidad heterogé-
nea situada dorsalmente a la vejiga, en
la posición del útero. El análisis citoló-
gico de la misma reveló la presencia de
eritrocitos, neutrófilos y células de
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morfología ovalada con elevado ratio
núcleo/citoplasma, cromatina rugosa y
anisocitosis patente. Para determinar el
origen de la masa se realizó una cisto-
grafia negativa combinada con una
vaginouretrografia retrógada, la cual
reveló la presencia de defectos de lle-
nado en la luz de la vagina, compati-
bles con una lesión intraluminal de
localización vaginal. En base a los
hallazgos de las pruebas descritas se
llevó a cabo el diagnóstico presuntivo
de neoplasia vaginal, realizándose una
ovariohisterectomía y la exéresis de la
misma. El examen histopatológico
confirmó el diagnóstico de fibroleio-
mioma vaginal. El animal se recuperó
sin complicaciones de la intervención
y permanece sin recidiva 10 meses
después de la misma.

Discusión
La mayoría de los tumores vaginales
son masas pedunculadas intraluminales
que afectan a las porciones caudales de
la vagina y crecen hacia el área vesti-
bular, dando lugar a masas vulvares-
perineales. En este caso el tumor vagi-
nal aparece en las radiografias simples
como una masa de gran tamaño situada
en la porción caudal del abdomen y
requiere de la realización de un diag-
nóstico diferencial con una masa de
origen uterino, así como el abordaje
mediante laparotomía para su resolu-
ción quirúrgica. En el caso de turnares
vaginales de gran tamaño que afectan a
las porciones craneales de la misma y
crecen hacia el cérvix, la realización de
una cistografia negativa combinada
con vaginouretrografia retrógada resul-
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ta necesaria para confirmar la localiza-
ción vaginal de la neoplasia. Al tratarse
de una masa pedunculada no fue nece-
saria la realización de una vaginecto-
mía para su exéresis completa. La rea-
lización de una ovariohisterectomía
puede ser beneficiosa de cara al pro-
nóstico, aunque no se conoce con exac-
titud la patogenia de la mayoría de los
tumores vaginales a excepción del
turnor venéreo transmisible.
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