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RESUMO

Os avancos na Medicina Veterinaria referentes as terapias, aos métodos diagndsticos e a
nutricdo muito tém contribuido para a otimizacdo da qualidade e da expectativa de vida dos
animais de companhia. Esse fato, associado ao aumento da populacdo de gatos, confere um
panorama de constante crescimento de animais pertencentes a faixa etaria geriatrica.
Infelizmente, os estudos direcionados a essa subpopulacdo sdo escassos, quando comparado
aos humanos. Contudo, sabe-se que 0s gatos geriatricos possuem necessidades distintas
daquelas requeridas pelos jovens e adultos, uma vez que o processo de envelhecimento
provoca alteracbes no organismo dos animais que podem, ou ndo, levar ao surgimento de
doencas, muitas vezes de carater cronico. Levando-se essas questdes em consideracdo, o
presente trabalho, resultado do acompanhamento clinico de 32 gatos acima de 10 anos de
idade, objetivou realizar uma revisao das possiveis alteraces e doencas advindas do processo
de envelhecimento, dando énfase aos métodos de diagnostico, deteccdo precoce e prevencao,
além de propor um programa de saude para felinos geriatricos e, por meio de folheto, um guia
para 0s proprietarios, relacionado a medicina preventiva. Tais propostas visam a melhoria da
qualidade de vida e maior longevidade dos felinos, uma vez que poucos gatos geriatricos

recebem o manejo adequado para a sua faixa etaria.

Palavras chave: diagnostico, envelhecimento, felinos, geriatrico, medicina preventiva,

programa de saude.
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ABSTRACT

In the veterinary medicine, the advances regarding therapies, diagnostic methods and nutrition
have helped to optimize the quality and life expectancy of pets. This fact, associated to the
growing population of cats, gives an overview of constant growth in numbers of cats
belonging to the geriatric age group. Unfortunately, studies directed to this population are
scarce, when compared to humans. However, it is known that geriatric cats have different
needs from those of young and adults cats, because the aging process causes changes in the
animals” body which may, or may not, lead to the development of diseases, often of chronic
nature. Therefore, the aim of this work is to present the results of the clinical follow-up of 32
geriatric cats older than 10 years old, and to review changes and diseases which may result
from the aging process, emphasizing the importance of early diagnosis, the diagnostic
methods and the prevention of the referred diseases. Furthermore, this work proposes a health
program of geriatric cats and a handout to owners, which contains information about
preventive medicine. These proposals aim to improve the quality of life and the longevity of

geriatric cats, considering only a few receive the appropriate management for their age.

Keywords: diagnosis, aging, feline, geriatrics, preventive medicine, health program.
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1. INTRODUCAO

O Médico Veterinario, clinico de animais de companhia, tem se deparado
constantemente com a medicina geriatrica, ja que ha um crescimento no nimero de animais
nessa faixa etéria, decorrente do aumento da longevidade tanto dos gatos quanto dos caes.
Esse fato pode estar relacionado ao desenvolvimento de novas medicagfes, novos protocolos
terapéuticos, novas técnicas cirdrgicas, além de inovacGes no mercado alimenticio desses
animais, contribuindo para que os proprietarios optem por trata-los, sempre que possivel.
Ainda, deve-se destacar que 0 homem tem considerado, cada vez mais, 0s animais de
estimacdo como membros da familia, fator que contribui para maior procura por servigos
veterinarios, o que também influencia na maior expectativa de vida desses animais.

E importante, no caso dos gatos geriatricos, reconhecer que dificilmente apresentam
uma Unica doenga, mas sim uma combinacdo de varias disfungdes organicas, em variados
niveis e estagios. Tais disfuncdes sdo decorrentes das alteracfes provocadas pelo processo do
envelhecimento, cujas velocidades podem ser aceleradas ou retardadas em virtude de fatores
genéticos, ambientais, imunologicos ou nutricionais. Dessa forma, os efeitos provenientes
dessa etapa da vida dos animais podem se apresentar como subclinicos, o que reforca a ideia
de que um gato, acima de sete anos de idade, deve ter acompanhamento médico para check-

ups pelo menos duas vezes ao ano.

Considerando o crescente nimero de gatos na faixa etaria geriatrica, observa-se a
necessidade de uma relacdo mais préxima entre o proprietario, a saude do animal e o
Veterinario, a importancia da prevencéo e de praticas visando o retardo de doengas de carater
crénico, como forma de suporte a saude, a sobrevida e a qualidade de vida dos animais, e,
ainda, a inquestionavel necessidade de um programa de salude de gatos geriatricos. Nesse
sentido, o presente trabalho, resultado do acompanhamento de 32 gatos acima de 10 anos de
idade, tem por meta abordar, dando énfase aos métodos de diagnostico, diagnostico precoce e
prevencdo, as principais alteracdes organicas e doencas advindas do processo do
envelhecimento e, 0 mais importante, propor um programa de saude direcionado aos gatos
geriatricos e de prevencdo e retardo de determinadas doencas, direcionado aos proprietarios
de gatos pertencentes a faixa etaria geriatrica.

O trabalho objetiva, também, fornecer revisdo de literatura para orientar o
proprietario e o Médico Veterindrio, garantindo um trabalho interativo, cujo resultado
esperado é a melhoria da qualidade de vida dos gatos, principalmente daqueles pertencentes a

faixa etaria geriatrica. Incluir nas consultas o aconselhnamento dos proprietarios sobre a



necessidade de medidas preventivas de saude e sobre a importancia de check-ups periédicos,
da continuidade de tratamentos instituidos e, ainda, da observacdo de sinais clinicos de
doencas, vao reforcar a confianca do proprietario nesse profissional de satde, diminuindo,
assim, a interrupcdo de tratamentos devido a evasdo dos proprietarios, fato comumente visto

na clinica de animais de companhia.



2. REVISAO DE LITERATURA

O envelhecimento pode ser definido como um complexo processo bioldgico, de
carater progressivo e irreversivel, que provoca a diminuigdo da viabilidade do individuo e o
aumento de sua vulnerabilidade, por consequéncia de progressiva redugédo da sua capacidade
em manter a hemostasia sob estresses fisioldgicos internos e ambientais externos
(GOLDSTON, 1999). Tal decurso bioldgico possui certa complexidade, sendo caracterizado
por diferencas espécies-especificas e tecido-especificas (MOTA, FIGUEIREDO e DUARTE,
2004).

Durante o processo de envelhecimento dos animais, € esperado que haja
modificacfes no organismo, que podem ndo ser nem positivas nem negativas. Porém, quando
tais alteragdes estdo associadas a doencas ou, ainda, quando essas alteracbes possuem o poder
de afetar, de forma prejudicial, a satde e/ou a qualidade de vida dos animais, elas podem ser,
segundo Case, Carey e Hirakawa (2011), definidas como senescéncia, que se estende desde o
nascimento até a morte. Ja o termo senilidade faz alusdo ao envelhecimento patologico, ou
seja, as modificacdes oriundas dos traumas e doencas que ocorrem durante o ciclo vital de um
determinado individuo (GOMES e CARCIOFI, 2010a).

Essa etapa da vida dos seres vivos nem sempre esta relacionado a presenca de doenca
(PALACIOS, 2004), porém, tal processo e as alteracdes dele oriundas podem ter suas
velocidades de ocorréncia aceleradas ou retardadas em virtude de fatores genéticos,
ambientais, imunologicos e nutricionais (GOLDSTON, 1999; FORTNEY, 2008). Goldston
(1999) afirma que os animais de idade avancada, considerados idosos ou seniores,
dificilmente apresentam uma unica doenga, mas sim uma combinacdo de varias disfuncdes

organicas, em variados niveis e estagios.

2.1 A Geriatria do Gato Doméstico

O numero de animais geriatricos cresceu consideravelmente nos ultimos 10 anos,
porém, essa populacdo em especifico e os cuidados exigidos por esses animais nao tém sido
um grande foco de estudos cientificos, quando comparado a mesma populacdo em humanos
(MCMICHAEL, 2009). Segundo Fortney (2008), as mudangas que ocorrem na idade
avancada podem estar associadas a doencas ou serem responsaveis por moléstias especificas.
Além de a idade avancada provocar perda da capacidade de adaptacdo do individuo, como ja
mencionado, os efeitos provenientes dessa etapa da vida podem se apresentar como
subclinicos, o que reforca a ideia de que um gato, acima de sete anos, deve ter

acompanhamento médico para check-up, pelo menos duas vezes ao ano (VOGT et al., 2010),



especialmente porque esses animais possuem a incrivel capacidade de esconder os sinais de
doenca, principalmente quando na fase inicial (FAB, 2008).

Os gatos envelhecem de maneira diferente do que ocorre com 0s cées, pois estes
possuem expectativa de vida inversamente proporcional ao tamanho corporal (FAHEY,
BARRY e SWANSON, 2008), além de outras particularidades como padrao racial, onde os
mesticos possuem maior longevidade quando comparado aos cées de ragas puras (FORTNEY,
2008). No caso dos felinos, o padrao racial ndo é fator determinante na longevidade, ja que
envelhecem de maneira uniforme, independentemente da raga (FAHEY, BARRY e
SWANSON, 2008). No entanto, Hoskins (1997) afirma que, apesar de nédo ter sido ainda bem
elucidado, a genética pode, sim, ter influéncia na longevidade felina, uma vez que gatos de
racas puras podem ter maior predisposicdo a certas doencas hereditarias ou a alteracdes
imunologicas, que contribuem para a diminuicdo da expectativa de vida dos animais
acometidos.

A classificacdo dos felinos quanto a faixa etaria € de dificil definicdo, pois cada
animal possui diferente taxa metabolica, que € influenciada por diversos fatores. Dessa forma,
ndo ha uma idade especifica na qual um felino comeca a fazer parte da classe geriatrica, pois
aléem do fator supracitado, os cuidados com esse animal durante toda a sua vida também
exercem forte influéncia, uma vez que ha animais de oito anos considerados,
fisiologicamente, ainda adultos e outros, na mesma idade, considerados geriatricos (FAB,
2008; VOGT et al., 2010).

Nessa perspectiva, visando facilitar o entendimento dos aspectos relacionados a
idade e a0 manejo da vida dos felinos, a Feline Advisory Bureau (FAB) prop6és uma
estimativa da idade desses animais quando comparada a idade dos humanos, que foi
recentemente adotada pela American Association of Feline Practitioners (AAFP) (VOGT et
al., 2010). Tal estimativa é diferente da feita no caso dos cées, em que se multiplica a idade do
animal por sete, para se obter o equivalente a idade humana. No caso dos gatos, o0 método
consiste em relacionar o primeiro ano de vida do animal como se tivesse 15 anos, se humano.
No mesmo modelo, um gato de dois anos pode ser fisiologicamente equiparado a um humano
de 24 anos. A partir de entdo, cada ano a mais que o gato tiver correspondera a mais quatro
anos humanos, ou seja, um gato de 12 anos tera equivalentemente 64 anos, pois, 24 + (10 x
04) = 64. Desse modo, é possivel dividir os animais tanto em idade quanto em faixa etaria,

como mostrado no Quadro 1.



Quadro 1 - Diferentes estagios da vida de um gato.

Estagio da vida Idade do Gato Idade Humano
00 — 01 més 00-01ano
Filhote 02 — 03 meses 02 — 04 anos
Nascimento a 06 meses de idade 04 meses 06 — 08 anos
06 meses 10 anos
07 meses 12 anos
Crianga 12 meses 15 anos
07 meses a 02 anos de idade 18 meses 18 anos
02 anos 24 anos
03 28
Adolescente 04 32
03 a 06 anos de idade 05 36
06 40
07 44
Adulto 08 48
07 a 10 anos de idade 09 52
10 56
11 60
Sénior 12 64
11 a 14 anos de idade 13 68
14 72
15 76
Geriatrico 16 80
15 anos de idade ou mais 17 84
18 88
19 92
20 96
21 100
22 104
23 108
24 112
25 116

Fonte: FAB, 2008. Traduzido.

Tal distribuicdo por classes contribui, de certa forma, para que o Médico Veterinario
dé atencdo especial as alteracOes fisicas e metabolicas e as possiveis doencas que acometem
frequentemente cada um destes grupos (PITTARI et al.,, 2009). Além disso, com essa
comparacdo, € esperado que os proprietarios reflitam sobre a idade de seu animal e 0 que isso
significa em termos de riscos de certas doencas, e principalmente, que passem a ter mais
interesse, juntamente com o Médico Veterinario, pela salde preventiva em cada fase da vida

de seu animal de estimacdo (FAB, 2008).

Para facilitar e melhor abranger as necessidades de cada classe etéria, alguns autores

como os que compdem o Banfield Applied Research & Knowledge Team (BARKT)



classificam os gatos em quatro faixas etarias, nas quais se tem animais de zero més a um ano
classificados como juvenis, animais entre um a trés anos classificados como adultos, animais
entre trés a 10 anos classificados como adultos maduros e animais acima de 10 anos
classificados como geriatricos (SHEARER, 2010a).

Segundo Adams, Bonnett e Meek (2000) e um estudo realizado por Pew Research
Center (2006), nos Estados Unidos e no norte da Europa, 0s gatos sdo os animais domeésticos
mais populares, sendo frequentemente considerados como membros da familia. No Brasil, 0
namero de casas adotando a ideia de ter um gato como animal de estimacdo também vem
crescendo, como mostra uma pesquisa realizada em 2009 pela Associagdo Nacional dos
Fabricantes de Produtos para Animais de Estimacdo (AnfalPet). Essa pesquisa destaca o
crescimento da populacéo de felinos em 13,3%, com relagdo ao ano de 2008, chegando a 17
milhdes de gatos no ano de 2011. Entretanto, muitos desses animais, principalmente aqueles
pertencentes a faixa etaria geriatrica, ndo recebem a atencdo veterinaria de que necessitam
(GALLLI, 2009). Nesse sentido, 0 Médico Veterinario se mostra como peca fundamental, pois
é de suma importdncia a deteccdo das doencas o0 mais cedo possivel, para que haja
intervencdo médica visando cura e/ou aumento da sobrevida dos animais em questdo
(PITTARI et al., 2009). Além disso, esse profissional da saude também tem grande influéncia
na orientacdo dos proprietarios de animais geriatricos no que se refere a aplicacdo da
medicina preventiva e a observacdo dos primeiros sinais clinicos de determinadas doencas
(VOGT et al., 2010).

Assim, a partir dessa etapa da vida dos felinos domésticos, € necessario observar e
considerar cada mudanca que porventura ocorra. Ademais, & imprescindivel que o0s
proprietarios figuem a par de tais mudancas e como elas podem surgir, a fim de oferecer ao
animal um melhor acompanhamento geriatrico, ja que por muitas vezes o envelhecimento traz
mudancas subclinicas (FAB, 2008), que se mantém dessa forma até o momento em que o
animal é submetido a algum fator estressante, seja mudanca de ambiente, ocorréncia de
infeccdes, traumas ou o uso de medicamentos (TRANQUILLI, CARPENTER e PETTIFER,
2005).

2.2 Principais alteracdes decorrentes do processo de envelhecimento que afetam os

Gatos Domésticos

As alteracbes que ocorrem durante o envelhecimento dos animais, sejam elas
fisioldgicas ou patoldgicas, originam-se de perda progressiva e gradual das reservas e da

funcionalidade de cada érgdo ou do conjunto de 6rgdos, que podem estar associadas ao



acumulo de agressbes ambientais somados a eventos geneticamente pré-programados
(SHEARER, 2010a). Segundo Fortney (2008), os principais efeitos oriundos do processo de
envelhecimento estdo listados no Quadro 2.

Quadro 2 - Efeitos do envelhecimento sobre os Sistemas Organicos.

Efeitos Metabolicos

v" A diminuigdo da taxa metabdlica associada a falta de atividade fisica diminui as
necessidades caloricas em 30% a 40%.

v A competéncia imunoldgica diminui, apesar de o animal ter o nimero normal de linfécitos
circulantes, de acordo com a espécie.

v" A fagocitose, bem como a quimiotaxia diminuem e, assim, 0s animais mais velhos tem
dificuldades em combater infeccdes.

v’ Ha desenvolvimento de autoanticorpos e doengas autoimunes.

Efeitos Fisicos

v/ Ha aumento do percentual de gordura corpérea.

v' A pele se torna mais espessa, hiperpigmentada e inelastica.

v’ Ha hiperqueratinizacdo dos coxins e as garras se tornam frageis.

v’ Ha desenvolvimento de osteoartrite devido a perda muscular, 6ssea e cartilaginosa.

v" Os calculos dentarios resultam em perda de dentes e hiperplasia gengival.

v' A periodontite provoca retracdo e/ou atrofia gengival.

v A mucosa gastrica torna-se atrofiada e substituida por tecido fibroso.

v Ha diminuicéo da secrecdo de enzimas pancreaticas.

v Os pulmdes perdem sua capacidade elastica, podendo ocorrer fibrose e, ainda, ha aumento
na viscosidade das secrecdes pulmonares e tais fatores contribuem para a diminuicdo da
capacidade vital.

v Ha diminuicdo da capacidade respiratoria e do reflexo de tosse.

v Os rins diminuem morfologicamente de tamanho e ocorre atrofia dos tubulos, o que
implica a diminuicéo da taxa de filtracdo glomerular.

v’ Ha frequentemente o desenvolvimento de incontinéncia urinaria.

v A medula dssea torna-se mais gordurosa, predispondo a ocorréncia de anemia
arregenerativa.

v Ha diminuicdo do nimero de células do sistema nervoso.

Fonte: FORTNEY, 2008.




De um modo geral, animais geriatricos sdo propensos a ficar menos ativos e a se
exercitar menos, o que se acentua a medida que vdo envelhecendo. Isto é bem verdade no
caso dos gatos, que possuem um estilo de vida mais sedentéario do que os cées, por exemplo, 0
que contribui para reducdo de massa e tonus muscular e predispde a obesidade (SCARLLET e
DONOGHUE, 1998). Animais geriatricos também podem ter resposta a sede diminuida, o
que resulta em maior propensao a desidratacdo e ao aparecimento de doenca renal. Esse é um
agravante no caso dos felinos, pois muitos ndo possuem o habito de ingerir consideraveis
quantidades de &gua diariamente (WOLF, 1999). Desse modo, € visto que ndo ha um limite
preciso entre as alteracGes tipicas do envelhecimento e as doengas que ocorrem comumente
nessa etapa da vida dos felinos (PITTARI et al., 2009).

2.2.1 Alteragdes Cardiovasculares

A ocorréncia de doencas cardiacas, em gatos, devido ao avancar da idade é de baixa
frequéncia. As alteracfes que ocorrem sdo as relacionadas ao débito cardiaco, que pode estar
reduzido em até 30% no terco final da vida dos felinos domésticos (HOSKINS, 2008). N&o ha
evidéncias de mudanca do padrdo de batimentos cardiacos conforme os felinos se tornam
mais velhos. A hipertensdo é comumente vista, porém, na maioria das vezes é secundaria a

outras doencas como doengca renal crénica e hipertireoidismo (RICHARDS et al., 2005).

2.2.2 Alteragdes Comportamentais

E sabido que o envelhecimento provoca modificag6es no organismo dos animais, que
podem levar a alteracbes comportamentais. Aceitar tais alteracbes como mudancas
relacionadas com o fato de ser velho é o mesmo que negligenciar tanto essas alteracdes
quanto os cuidados com o animal de estimacdo (LANDSBERG, DENENBERG e ARAUJO,
2010). Segundo Richards et al. (2005), apesar de problemas comportamentais de ordem
primaria poderem se desenvolver, deve-se considerar, primeiro, a possibilidade de doencas
subjacentes. As principais causas ou, pelo menos, as mais diagnosticadas, que levam um
animal a ter alteracbes comportamentais sdo disturbios cognitivos, osteoartrite,
endocrinopatias como o hipertireoidismo e, em menor escala, o diabete melito, além de surdez
e neoplasias do sistema nervoso central, especialmente os meningiomas. Outros fatores que
podem levar a alteracBes comportamentais, em gatos geriatricos, sdo doenca renal cronica,
infeccdo do trato urinario inferior, doencas gastrintestinais, encefalopatia hepatica, dor e

inflamacdo, independentemente do local de ocorréncia, além do estresse (MOORE, 2011).



H& poucos estudos sobre as alteragdes comportamentais nos gatos devido ao avangar
da idade. Landsberg, Denenberg e Araujo (2010) listaram os problemas comportamentais que
com maior frequéncia ocorrem, sendo eles problemas de micgdo e marcacdo de territorio,
excessiva vocalizacdo, principalmente a noite, agressdo entre gatos, desorientacdo, diminuigcdo
do ato de lambedura, inquietacdo, agressdo para com 0s humanos, medo e maior apego ao
dono. Estudos mostram que ha evidéncias, em gatos, entre o envelhecimento e alteracdes
como atrofia do encéfalo, diminuicdo no numero de neurbnios, aumento no tamanho
ventricular e ampliacdo do sulco dos mesmos, porém, tais alteracfes sdo menos intensas do
que aquelas observadas nos cdes (LANDSBERG, DENENBERG e ARAUJO, 2010).

Sindrome de disturbios cognitivos ou Sindrome da disfuncéo cognitiva € o termo
usado para fazer referéncia entre a associacdo do envelhecimento com a deterioracdo das
habilidades cognitivas, ou seja, habilidades relacionadas a inteligéncia do individuo no que
diz respeito a capacidade de aprendizagem, memoria, comunicacao e atencdo (MCCUNE et
al., 2008), caracterizada por alteracbes comportamentais (MOORE, 2011). Tal afeccdo ocorre
mais em cdes, ndo sendo excluida no caso dos gatos geriatricos, porem, muitos dos
conhecimentos a esse respeito sdo extrapolados de estudos relacionados a outras espécies
(LANDSBERG, DENENBERG e ARAUJO, 2010).

O diagnéstico de disfuncéo cognitiva requer, em primeira mao, a avaliacdo do animal
como um todo, com a finalidade de procurar doencas que possam ser causa de base do
problema. Entretanto, a presenca de alguma doenca que provoque alteragdes comportamentais
ndo exclui o fato de que o animal possa ter disturbios cognitivos (LANDSBERG,
ENDENBER e ARAUJO, 2010). Richards et al. (2005) descrevem que tanto em cdes como
em gatos, o diagndstico de disfuncdo cognitiva € baseado na apresentacdo de sinais clinicos
como desorienta¢do, aumento da irritabilidade, alteraces na interacdo com outros gatos e
com humanos, alteracdes no ciclo do sono e vigilia, agitacdo ou diminuicdo das atividades
fisicas, funcionando como diagnéstico de excluséo, ou seja, se 0 animal mostrar qualquer um
dos sinais citados, exames mais especificos devem ser realizados, a fim de descobrir se ha ou
ndo doenca causando-0s. A osteoartrite ndo deve ser esquecida, tampouco descartada, pois
90% dos gatos geriatricos apresentam essa doenca degenerativa, que resulta em reducdo da
atividade e mobilidade fisica e dor, com consequentes alteracGes de comportamento como
agressdo, miccdo e defecacdo em locais sendo a caixa sanitéaria, dentre outros (MOORE,
2011).
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O tratamento relacionado as condigdes comportamentais deve fazer parte de um
programa de bem-estar proposto pelos Médicos Veterinarios aos proprietarios de animais
geriatricos (SEIBERT e LANDSBERG, 2008). Se diagnosticados, os distirbios cognitivos
ndo tém cura. E possivel retardar seu progresso e minimizar seus sinais clinicos
(LANDSBERG, DENENBERG e ARAUJO, 2010) usando-se, por exemplo, dietas
enriquecidas com antioxidantes como a vitamina E, visando diminuir os danos oxidativos e

melhorando, dessa forma, a fungédo cognitiva (MOORE, 2011).

2.2.3 Alteragdes da Pele e Anexos

A pele dos animais geriatricos perde gradativamente a elasticidade e se torna mais
espessa, dificultando a observagdo do percentual de hidratacdo pelo seu turgor. As alteragcGes
citadas, adicionadas a diminuicdo do aporte sanguineo cutaneo que ocorre nessa faixa etaria,
tornam a pele mais sensivel a patdgenos e, consequentemente, a piodermites (RICHARDS et
al., 2005). Pode haver, também, diminuicdo do ato de lambedura, o que contribui para uma
pelagem pobre e de aspecto desagradavel. As garras se tornam mais finas, permanecendo
maiores, podendo até encravar (Figura 1), como consequéncia da diminuic¢do do desgaste das
mesmas, pois animais geriatricos tendem a ter reduzida atividade fisica (FAB, 2008;
FORTNEY, 2008).

Figura 1 - Unha encravada de um Persa geriatrico
(Cortesia — Prof2. Msc. Christine Souza Martins).

2.2.4 Alteracgdes do Sistema Digestdrio

As doencas e as alteraces que acometem a cavidade oral dos felinos sdo comuns e,
geralmente, Obvias. Pelo fato do exame da cavidade oral desses animais ser, muitas vezes, de

dificil realizacdo, essas afec¢des sdo rotineiramente negligenciadas (MILLS, 1992). No



11

entanto, por mais dificil que possa ser sua execucdo, a inspecao da cavidade oral como um
todo, incluindo gengiva, dentes, palato e as demais estruturas anatémicas ali presentes, é de
extrema importancia até mesmo no caso de animais jovens e sadios, ja que, se detectadas
precocemente, podem ser tratadas antes mesmo de causarem sinais clinicos (HARVEY,
2005).

Animais que apresentem qualquer alteracdo na cavidade oral s6 demonstram sinais
de dor e desconforto, ou sinais como hipo ou anorexia quando ha lesdes de gravidade
expressiva (HOSKINS, 2008). Por isso, é importante que haja maior atencdo do proprietario
e, principalmente, do Médico Veterinario, em relacdo a inspecdo e também a salde e
integridade da cavidade oral dos animais (EPSTEIN et al., 2005).

O processo de envelhecimento também exerce influéncia no trato gastrintestinal,
provocando alteragdes na atividade enzimatica, reducdo na velocidade do transito intestinal,
diminuicdo das reservas organicas e das secrecdes de enzimas pancreaticas, além de
influenciar na digestdo dos alimentos como gorduras e proteinas, o que contribui para a
reducdo do peso corpdreo do animal idoso (GOMES e CARCIOFI, 2010b; TESHIMA et al.,
2010). Mesmo que esse sistema dificilmente seja afetado por qualquer uma das classicas
doencas que se observa na faixa etaria geriatrica, outras podem acometé-lo, como gastrite,
neoplasias, enteropatias inflamatorias, constipacdo e megacolon (NEIGER, 2008). Podem-se
citar, também, as alteracfes que ocorrem no esdfago e na mucosa gastrica. O primeiro perde,
de forma gradativa, o tdnus muscular e o segundo, por sua vez, passa a ter mucosa atrofiada e
fibrosada, o que influencia, negativamente, a producdo de suco gastrico (CASE, CAREY e
HIRAKAWA, 2011).

Hoskins (2008) afirma que o figado ndo sofre grandes alteracdes conforme o avancar
da idade. Em contraste, Shearer (2010a) refere que ha perda de massa do figado com o passar
dos anos, o que leva a uma diminuicdo da funcdo hepaética, refletindo no aumento da meia
vida de farmacos que dependem desse 6rgdo para serem metabolizados. Ambos os autores,
porém, concordam com o fato de que os animais geriatricos estdo mais predispostos a

determinadas hepatopatias.

Vomitos e diarreias podem ocorrer geralmente em consequéncia de outras doencas
sistémicas. A constipacdo também é vista em animais geriatricos e pode ser oriunda de fatores
tais como reducdo da motilidade intestinal, principalmente do colon, leve desidratacdo ou,
ainda, devido a relutancia em ficar na posicdo de defecacdo, causada pela osteoartrite, por

exemplo, comum em gatos geriatricos (FAB, 2008).
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2.2.5 Alteragdes do Sistema Respiratorio

As evidéncias relacionando o avangar da idade e as alteragdes do sistema respiratorio
mostram que h4, gradativamente, perda da elasticidade pulmdes, com ocorréncia de fibrose,
aumento da viscosidade das secre¢des pulmonares e, ainda, comprometimento, mesmo que
sutil, dos movimentos inspiratdrios e expiratdrios devido a atrofia e perda de massa muscular
generalizadas, associadas ao enrijecimento articular e esquelético que acompanha o
envelhecimento, provocando uma oxigenacdo inadequada (ERSKINE, MURPHY e
LAGTON, 1993; FAB, 2008; FORTNEY, 2008). Conforme Richards et al. (2005), doencas
pulmonares primérias sdo infrequentes causas de morbidade ou mortalidade em felinos

geriatricos.

2.2.6 Alteracgdes do Sistema Urinario

Os rins também sofrem alteracbes conforme o animal envelhece, observando-se
diminuicdo no numero de néfrons e, consequentemente, reducdo do tamanho dos rins. Ha
diminuicdo da taxa de filtracdo glomerular, assim como a reducdo do fluxo sanguineo renal e
da excrecdo e reabsorcdo tubular (DAVIES, 1996). Richards et al. (2005) ainda referem
outras alteracGes como desordens no equilibrio do potassio sérico e tendéncia da pelve renal a
mineralizacdo. A idade também esta relacionada como fator de risco para o aparecimento de
urolitiase por oxalato de célcio, porém tal fendbmeno pode estar mais relacionado com o
aumento de acidificantes de certas racdes do que com o envelhecimento propriamente dito
(RICHARDS et al., 2005).

2.2.7 Alteragdes Metabdlicas e Endocrinas

As alteracdes e as doencas enddcrinas e metabolicas estdo sendo cada vez mais
diagnosticadas e efetivamente tratadas ou manejadas. O desenrolar do processo de
envelhecimento, sem doencas coexistentes, provoca apenas uma leve e gradativa diminuicédo
de reserva e funcdo dos 6rgdos endocrinos. Alteracbes clinicas devido ao declinio desse
sistema geralmente s6 ocorrem sob condicdes de grave estresse, porque as reservas dos 6rgaos

enddcrinos, fisiologicamente, estdo acima do nivel basal (CHASTAIN, 2008).

Os animais geriatricos devem ser monitorados com relagdo ao peso corporal, pois
aléem da obesidade, esse grupo também esta propenso a perda ou atrofia muscular, possivel
resposta a doencas como osteoartrite, doenca renal, sindrome paraneoplasica e, ainda, devido
a dieta pobre em proteinas de boa qualidade ou inadequada digestibilidade das mesmas,

levando a um deficiente fornecimento de nutrientes necessarios para a manutengdo do seu
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metabolismo e peso ideal (PITTARI et al., 2008). E importante a intervencdo na dieta desses
animais para que se mantenham sempre no escore de condigdo corporal 3 (Quadro 3) ou
préximo do mesmo, com alta porcentagem de tecido muscular a fim de promover niveis

saudaveis de atividade fisica e melhor qualidade de vida (CAMARGO, 2010).

Quadro 3 - Escore de Condicdo Corporal.

Escore de Condigdo Corporal Caracteristicas
1 - Muito Magro
=t Costelas facilmente visiveis e palpaveis pela

\ . falta de tecido muscular e gordura.
2’” )

2 - Abaixo do Peso

Costelas menos visiveis devido a presenca de

uma fina camada de musculatura e gordura entre a
R},w; < pele e 0s 0ss0s.
NZ
3 - Peso Ideal
Gt As costelas ndo sdo mais visiveis, porém, ainda
podem ser palpaveis.
| — Z
PR
4 - Acima do Peso As costelas sdo palpaveis com maior dificuldade,
- — porque hd moderada capa de gordura subcutanea.
3 ‘ Pode haver ligeira flacidez abdominal devido ao
| e A depdsito de gordura.
(JMé
5 — Obeso As costelas ndo sdo palpaveis, porque ha

- consideravel deposito de gordura.

Flacidez e aumento da silhueta abdominal

ii» }“ devido ao grande depdsito de gordura.

<

Fonte: FAB, 2008. Traduzido.

Os gatos, diferentemente dos cées, sdo considerados carnivoros obrigatorios, ou seja,
0 seu metabolismo estd adaptado a dieta rica em proteinas e pobre em amido (STUTTARD,

2011). Devido a esse diferente padrdo de gliconeogénese, 0s gatos conseguem manter niveis
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normais de glicemia quando recebem dieta livre de carboidratos e rica em proteinas de alta
qualidade. Como o organismo do gato idoso apresenta pouca capacidade de metabolizar os
lipideos e carboidratos advindos da dieta, pode haver maior aumento do percentual de massa
gorda nesses animais (CASE, CAREY e HIRAKAWA, 2011). Esse aumento de deposicédo de
gordura, relacionado com a diminuicdo da energia de manutencao e o decréscimo da atividade
fisica, predispdem esses animais a obesidade (Figura 2) (LAFLAMME, 2012).

Figura 2 - Gato obeso em consulta para controle de peso corpéreo
(Cortesia — Prof2. Msc. Christine Souza Martins).

Assim como o sobrepeso, a obesidade pode provocar alteracbes hormonais,
metabolicas, inflamatorias e comportamentais (LUND et al., 2005; LAFLAMME, 2012),
aléem de aumento na incidéncia de osteoartrite, diabete melito, lipidose hepatica, doenca do
trato urinario inferior e problemas respiratérios, cardiovasculares e cutaneos, pois cuidam
menos da pele, ja que ndo conseguem praticar de forma efetiva o habito de lambedura
(ELLIOTT, 2003).

O aumento da deposicdo de massa gorda no organismo pode estar associado a causas
primarias como excesso de ingestdo calorica, fatores genéticos, redugdo do gasto diario de
energia e inadequadas praticas alimentares, principalmente pelos proprietarios terem a errénea
ideia de que um animal que se alimenta muito e ganha peso rapidamente esta saudavel. As
causas secundarias sdo doencas como hipotireoidismo, hipoadrenocorticismo,
hiperinsulinemia, acromegalia, disfun¢do hipotalamica e, ainda, administracdo de farmacos

como glicocorticoides, progestagenos e fenobarbital, por longo periodo (ELLIOTT, 2003). No
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caso dos gatos geriatricos, a causa mais relacionada a obesidade é o fato de esses animais,
progressivamente, comecarem a ter habitos mais sedentarios do que os que tinham durante
toda a vida adulta diminuindo, assim, seu gasto energético diario (CAMARGO, 2004). Outro
fator que contribui para a obesidade é a castracdo, pois esta pratica pode reduzir a energia de
manutencdo em até 30%, aumentar a ingestdo de alimentos e diminuir a atividade fisica
(LAFLAMME, 2012).

Camargo (2010) realizou um estudo com gatos adultos, com idades entre um e 20
anos, divididos em 10 grupos, com intuito de observar como se dava 0 ganho e a perda, tanto
de massa magra quanto gorda, nos diferentes estagios de vida desses animais. Nesse estudo
foi possivel perceber que alteracBes consideraveis ocorrem na composicao corporal dos
animais de acordo com a idade, principalmente entre os sete e 0s 12 anos, em relacdo ao
percentual de gordura e de massa magra indicando que, nessa epoca, ha uma mudanga de fase
de vida, de adulto para geriatrico. Os adultos (sete a 12 anos) mostraram ter, em meédia, 87%
do peso corporal constituido de massa magra e 10%, de gordura. No entanto, com relacdo aos
animais considerados geriatricos (>12 anos), notou-se que esses tendem a ter maior percentual
de gordura, atingindo até 18% do peso corporal. O estudo descreve, também, que o percentual
de massa gorda dos animais cai, progressivamente, depois dos 12 anos de idade, assim como
também ocorre com o tecido muscular. Assim, é esperado que gatos com 15 anos tenham, em

média, um terco a menos de massa magra do que possuiam quando na fase adulta.

A continua diminuicdo do teor de massa muscular devido ao processo de
envelhecimento é chamada de sarcopenia. Tal quadro influencia negativamente na qualidade
de vida dos felinos geriatricos, pois também contribui para a diminuicdo da atividade fisica
(WOLFE, 2010). Estudos realizados por Camargo (2010) demonstram que animais geriatricos
perdem, na auséncia de doencas e agravantes, 100 gramas de tecido muscular por ano.
Segundo o mesmo autor, uma das provaveis causas para essa perda de tecido muscular é a
reducdo da quantidade de agua corpdrea. Esses animais podem perder dgua principalmente
pela urina, devido a diminuida capacidade de concentra-la, predispondo-se a um equilibrio
hidrico negativo. Assim, é importante estimular a ingestdo de agua e a préatica de exercicios
fisicos, para garantir a manutencdo do equilibrio hidrico positivo e da massa muscular,
respectivamente, conferindo a esses animais melhor qualidade de vida durante o
envelhecimento (WOLFE, 2010).

E importante ressaltar que nem sempre essa perda de massa muscular se deve a

processos naturais do envelhecimento. Muitas vezes, esse estado pode ser relacionado com a
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diminuicdo na capacidade de digerir proteinas, dietas pobres em proteinas de alta qualidade e
danos devido a osteoartrite, doenca renal cronica e doencas enddcrinas ou de outra origem
(Figura 3) (PITTARI et al., 2008). De acordo com Chastain (2008), um gato idoso, com perda
de peso e sem anorexia, deve ser avaliado para diabete melito e hipertireoidismo.

F

Figura 3 — Felino, 14 anos de idade, apresentando emagrecimento
progressivo e polifagia. O animal foi diagnosticado com pancreatite
crénica (Cortesia — Prof®. Msc. Christine Souza Martins).

No que diz respeito a farmacocinética e a farmacodinamica, Hoskins (2008) refere
que grande parte do conhecimento que se tem hoje a respeito dos efeitos do envelhecimento,
principalmente sobre o metabolismo de farmacos, € oriundo da Medicina humana e
extrapolado para a Medicina Veterinaria, o que faz com que esse ramo seja prejudicado
devido a falta de informacdes especificas sobre a farmacologia de animais idosos. Os
principais fatores que interferem na farmacocinética de um farmaco sdo a absorcéo,
distribuicdo, biotransformacao e excrecao (HOSKINS, 2008; KUKANICH, 2012).

Assim como a diminui¢do do fluxo sanguineo géstrico e intestinal, a hipocloridria
também pode afetar a absorcdo de alguns farmacos que necessitam de meio acido. A correta
distribuicdo dos farmacos pode ser afetada por alterages na condicdo corporal dos animais
geriatricos, o que envolve aumento de tecido adiposo e diminuicdo de 4gua e massa magra.
AlteracGes nas proteinas séricas podem afetar tanto a distribuicdo quanto a excregédo, quando
houver dependéncia de ligacdo dos farmacos a proteinas carreadoras. A diminuicdo do débito

cardiaco, que também ocorre devido ao processo de envelhecimento, pode reduzir o fluxo
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sanguineo de determinados tecidos, alterando a farmacocinética. A redugdo da massa e da
funcéo hepética pode diminuir a taxa de conversdo metabdlica de primeira passagem de certos
medicamentos. Contudo, essa é uma das alteracdes que menos ocorre, salvo quando ha grande
comprometimento hepatico. Por fim, alterac6es na morfologia renal ou no fluxo renal, mesmo
na auséncia de doencas concomitantes, podem gerar reducdo na taxa de depuracdo dos
farmacos ou de seus metabdlitos. As alteracGes na farmacodindmica de farmacos em animais
geriatricos ainda nao estdo bem elucidadas (WOLF, 1999; HOSKINS, 2008).

Como resultado de todas essas alteracdes que o envelhecimento pode causar no
metabolismo de farmacos, esses devem ser usados cuidadosamente, iniciando-se qualquer
tratamento com doses relativamente baixas. Se necessario o aumento das doses, essa pratica
deve ser feita de forma consciente e gradativa, pois ha riscos de toxicidade. Pode-se ou
utilizar farmacos que tenham ampla margem de seguranca ou optar por ajustes das doses, que
devem ser feitos de acordo com o envolvimento de dérgdo com prejuizo em sua
funcionalidade, ou seja, se 0 animal em questdo é doente renal e o farmaco tem excrecao
pelos rins, as doses devem ser ajustadas (RICHARDS et al., 2005; KUKANICH, 2012). E
importante ressaltar que os pacientes geriatricos, sejam eles cdes ou gatos, devem ser tratados
de maneira individual e as dosagens dos medicamentos e até mesmo de anestésicos devem ser
cuidadosamente ajustadas (HOSKINS, 2008; BAETGE, 2012; KUKANICH, 2012).

A termorregulacdo tambem pode estar prejudicada em animais geriatricos.
Geralmente, esses animais estdo mais propensos a intermacdo quando estdo sob temperaturas
elevadas porque as respostas a esse estresse térmico como a baixa do débito cardiaco e a
vasodilatacdo podem estar diminuidas ou ineficazes. Por outro lado, os animais geriatricos
também s&o intolerantes ao frio, o que pode ser explicado pela diminuicdo do metabolismo,
associado a ineficiente vasoconstricdo periférica e a diminuicdo de gordura subcutanea
(DAVIES, 1996). E descrito por Tranquilli, Carpenter e Pettifer (2005) que o paciente
geriatrico € mais susceptivel a hipotermia provocada pelo procedimento anestésico e esse
quadro pode gerar outras alteracbes de carater negativo ao organismo, como ocorréncia de

arritmias e diminuicdo da coagulacédo, o que contribui para 0 aumento do risco anestésico.

2.2.8 Alteracdes Imunoldgicas e Hematoldgicas

As alteracbes que ocorrem no sistema imunolégico dos animais geriatricos, de um
modo geral, sdo denominadas imunosenescéncia. Essa condicdo faz com que esses animais se
tornem mais predispostos a doencgas infecciosas ou a doencas relacionadas com a idade

avancada como o cancer, por exemplo. Tais fatores contribuem para maior morbidade e
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mortalidade dos animais pertencentes a essa faixa etaria (GOMES e CARCIOFI, 2010).
Metzger (2005) descreve que ha, ainda, a associacdo do envelhecimento com o aparecimento
de doencas autoimunes como anemia hemolitica imunomediada e trombocitopenia
imunomediada. Infelizmente, os estudos acerca das modificagdes imunoldgicas decorrentes
do avancar da idade sdo poucos, quando comparados aos dos cées e dos humanos (DAY,
2010).

Richards et al. (2005) afirmam que ndo ha correlacdo entre o avancar da idade e a
diminui¢do da hematopoiese. Entretanto, animais geriatricos possuem maior dificuldade em
responder a altas demandas de células sanguineas. E importante levar em consideracio essa
alteracdo, especialmente no caso dos felinos domésticos, devido ao surgimento de anemia
arregenerativa secundaria a doenca renal crénica, muito comum em pacientes geriatricos da
referida espécie. Nessa conjuntura, a reposta desses animais ao tratamento a base de
eritropoetina ou de esteroides anabolizantes, seja qual for a causa da anemia, pode ser pouco

eficaz.

2.2.9 Alteragdes Osteoarticulares

As doencas osteoarticulares geralmente sdo de carater menos agressivo, quando se
compara aquelas que acometem os cdes, devido ao porte fisico e a agilidade dos felinos.
Assim, muitas vezes, alteracbes como doencas articulares degenerativas sdo achados
radiograficos e ndo a queixa principal do proprietario (WOLF, 1999). Mudancas na
composicao da cartilagem articular também sdo frequentes em animais geriatricos, ocorrendo
diminuicdo de proteoglicanos, colageno, sulfato de condroitina e sulfato de queratina devido a
reducdo dos condrocitos, fazendo com que haja menor resisténcia a tragdo. Mineralizacdo de
juncdes cartilaginosas e espondilose também sdo achados radiograficos comuns em felinos
domésticos idosos (RICHARDS et al., 2005; CASE, CAREY e HIRAKAWA, 2011).

2.2.10 AlteracGes Sensoriais

O envelhecimento provoca alteragdes em todos os Orgaos sensoriais, levando a
reducdo gradual das respostas a estimulos externos e, por ser gradativa, muitas vezes essas
alteracdes ndo sdo percebidas pelos proprietarios (DAVIES, 1996). Com relacdo a parte
visual, podem ocorrer alteragdes na retina, bem como esclerose nuclear e atrofia da iris,
condicionando o animal a perda da acuidade visual e a sensibilidade a luz intensa (FAB,
2008). Diferentemente do observado nos cdes, a catarata é pouco frequente em gatos

geriatricos (GLAZE, 1997). Pode haver, ainda, sutil perda de olfato e aparente perda de
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audicdo, mas essa Ultima raramente acomete os felinos domésticos. N&o ha referencias que

afirmem haver perda de paladar nos gatos conforme o avangar da idade (DAVIES, 1996).

2.3 Principais doengas observadas nos Gatos Domésticos Geriatricos

Vérias alteracdes fisioldgicas e patoldgicas podem ocorrer em qualquer idade do
animal, porém, animais geriatricos ou que estdo entrando nessa faixa etaria estdo mais
predispostos a certas doencas, muitas delas de curso crénico. Dentre as mais comuns,
podemos citar as disfungdes enddcrinas e metabdlicas, doenca renal cronica, doenca articular
degenerativa, doenga periodontal, distdrbios comportamentais e neoplasias (SHEARER,
2010a).

2.3.1 Cancer

Hoskins (2008) afirma que a idade avancada estd associada com o aumento da
ocorréncia de neoplasias, sejam elas benignas ou malignas. Segundo o mesmo autor, a
prevaléncia dos casos de cancer, no geral, estd aumentando devido a maior expectativa de
vida dos animais de companhia. No caso dos felinos geriatricos, as neoplasias que mais
comumente aparecem sdo o carcinoma de células escamosas (CCE) e a neoplasia das

glandulas mamérias, sendo essas passiveis de prevencao.

2.3.1.1 Carcinoma de Células Escamosas

O carcinoma de células escamosas (CCE) é a neoplasia de pele mais comum nos
gatos, principalmente no caso dos geriatricos, e esta relacionada com intensa exposicéao a luz
ultravioleta A e B, ocorrendo tipicamente em locais da pele que estdo mais expostos ao sol, e
sempre precedida pela dermatite actinica (MULLER, KIRK e SCOTT, 2001).

A dermatite actinica, dermatopatia que tem como causa de base a intensa e repetitiva
exposicdo aos raios solares, normalmente acomete animais de pelagem branca, moradores de
regides geogréaficas dispostas mais proximas a linha do Equador e que possuem o costume de
ficar muito tempo sob o sol. Essa intensa exposicao aos raios ultravioletas provoca alteracdes
na pele dos animais, o que faz aumentar o risco do aparecimento de lesGes cutaneas, de
carater neoplasico ou ndo (MULLER, KIRK e SCOTT, 2001). A patogenia dessa
dermatopatia estd relacionada as alteragdes cutaneas decorrentes da acdo dos raios
ultravioletas sobre o DNA dos queratindcitos, danificando-os. Essas células com o DNA
modificado escapam do processo de apoptose, o que leva a formacdo de clones atipicos.

Quando isso ocorre, ha liberacdo de mediadores de inflamacéo, a pele se torna cronicamente
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mais espessa e ressecada, levando ao prurido na regido e, secundariamente, a foliculite
seguida de furunculose. Essa, por sua vez, leva ao estabelecimento de Ulceras crénicas,
predispondo, entdo, a formacdo de complexos autoimunes e/ou de neoplasias (CHIA et al.,
2007). Nessa conjuntura, tendo-se que a dermatite actinica € um processo de caréter cronico, o
CCE acomete, em maior escala, gatos geriatricos (OGILVIE e MOORE, 2001).

Assim, animas de pelagem branca, ou animais pigmentados que possuam a pele
glabra pouco pigmentada ou sem pigmento, sdo mais predispostos (OGILVIE e MOORE,
2001; THOMSON, 2007). Isto € muito visto no caso dos gatos brancos, pois neles ha poucos
melandcitos, responsaveis por produzir melanina que, por sua vez, € responsavel pela
pigmentacéo de pele e pelos, protegendo-os contra radiacdes UVA e UVB (LUCAS, 2004).

Ogilvie e Moore (2001) referem que, em ordem decrescente, as pelagens mais
susceptiveis a essa neoplasia sdo pelagem branca, que tem até cinco vezes maior
predisposicdo a esse tipo de cancer, seguido da pelagem branca com cinza, prata, tigrado com
branco, preto e branco, escama de tartaruga, laranja com branco, cinza, tigrado, preto e, por
ultimo, a pelagem laranja, tida como a menos acometida. Os referidos autores descrevem,
ainda, que os Siameses também séo protegidos de tal afeccdo devido ao tom de sua pelagem.
Todavia, Thomson (2007) relata que o risco de gatos de pelagem branca desenvolver CCE ¢
bem maior do que o descrito por Ogilvie e Moore (2001), chegando a ser 13,4 vezes maior

quando comparado a animais de outra cor de pelagem.

O carcinoma de células escamosas € uma neoplasia cujas lesdes tem carater crénico e
podem ser ulcerativas ou proliferativas, sendo altamente agressiva e invasiva, pois tem
distinta acdo de se infiltrar nos tecidos e areas subjacentes ao seu foco primario de lesao
(MORRIS e DOBSON, 2001; MULLER, KIRK e SCOTT, 2001). Essa neoplasia tem
caracteristica de acometer mais a face do que qualquer outra parte do corpo, sendo o plano
nasal, o local mais comum, seguido das pinas das orelhas e das palpebras. Geralmente,
animais que possuem lesdes nas palpebras também possuem lesdes no plano nasal ou nas
pinas (MORRIS e DOBSON, 2001; MULLER, KIRK e SCOTT, 2001).

Um alto indice nas suspeitas de CCE ocorre com base na aparéncia e localizacdo das
lesbes. A citologia € Util para estabelecer um diagnostico presuntivo, porém, o Unico método
de diagnostico definitivo é a biopsia (THOMSON, 2007; MULLER, KIRK e SCOTT, 2001).

H& uma gama de tratamentos para o CCE, sendo esses escolhidos de acordo com o
tamanho da lesdo e seu lugar de ocorréncia. Dentre eles, pode-se citar criocirurgia,

radioterapia, terapia fotodindmica, quimioterapia e tratamento cirdrgico, dentre outros
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(MORRIS e DOBSON, 2001; MULLER, KIRK e SCOTT, 2001; OGILVIE e MOORE,
2001; DIBERNADI et al., 2007; THOMSON, 2007). Com relac¢do ao tratamento cirurgico, a
amputacao das pinas (Figura 4) ou a ressec¢do de todo o plano nasal ou de parte dele (Figura
5), revelam-se efetivas (MULLER, KIRK e SCOTT, 2001). Entretanto, ha locais onde a
resseccao cirurgica com ampla margem de seguranca ndo é possivel e, nessas ocasides, a
radioterapia pode ser encarada como um tratamento adjuvante, com o objetivo de promover a
morte de células neoplasicas, poupando as células vidveis (MORRIS e DOBSON, 2001;
CUNHA et al., 2010).

Figura 4 - Felino com carcinoma de células escamosas atingindo as pinas das orelhas.
Aspecto antes (A) e ap6s a amputacdo das pinas (B) (Cortesia — Prof®, Msc. Christine

Souza Martins).

Figura 5 - Felino com carcinoma de células escamosas no plano nasal. Aspecto da lesdo
quando diagnosticada (A) e no pds-operatorio tardio de resseccdo do plano nasal (B)
(Cortesia — Prof2. Msc. Christine Souza Martins).

O prognostico, assim como o sucesso do tratamento, variam de acordo com o
tamanho e a localizacdo da lesdo. Quando ha tratamento cirdrgico realizado com ampla
margem de seguranca e auséncia de metastases, que ocorrem mais comumente no curso final
da doenca, o prognoéstico é favoravel (MORRIS e DOBSON, 2001; OLGIVIE e MOORE,
2001).
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2.3.1.2 Neoplasia da Glandula Mamaria

Neoplasias da glandula maméria sdo muito comuns na clinica de gatos geriatricos,
estando entre os trés tipos de maior ocorréncia na espécie, apos o linfoma e o CCE (MORRIS
e DOBSON, 2001; NOVOSAD, 2003), sendo gatas ndo castradas, com idade variando entre
10 e 12 anos, as mais acometidas (MORRIS e DOBSON, 2001). Morris e Dobson (2001)
referem que as fémeas da raga Siamés s&o mais predispostas a esse tipo de neoplasia do que as
de outras ragas. No caso das gatas SRD, as tricolores sdo as mais predispostas (OGILVIE e
MOORE, 2001).

A producdo dos hormonios sexuais femininos (estrégeno e progesterona) esta
relacionada com o surgimento dos tumores de mama, assim como o0 numero de cios esta
diretamente relacionado com o aparecimento dessa neoplasia (MORRIS e DOBSON, 2001;
OGILVIE e MOORE, 2001; NOVOSAD, 2003; GIMENEZ et al., 2010). Morris e Dobson
(2001) relatam que o risco de uma gata inteira ter esse tipo de cancer é sete vezes maior
quando comparada a uma gata castrada na puberdade (até os seis meses de idade). Assim,
quanto mais cedo a castracdo, menores sdo as chances de o animal ser acometido por essa
doenca (NOVOSAD, 2003). O uso de progestagenos para a prevencdo de estros tambem
possui relacdo positiva com os tumores de mama malignos. Ademais, outro fator que pode ter
relacdo com o desenvolvimento de neoplasias mamarias de carater maligno séo as viroses,
porém, fazem-se necessarios mais estudos para confirmar de fato tal hipotese (GIMENEZ et
al., 2010).

Em gatas, mais de 80% dos tumores de mama sdo de carater maligno, em contraste
com as cadelas, onde tal porcentagem cai para 50%, sendo a maioria adenocarcinomas, de
crescimento rapido e com possiveis metastases para linfonodos regionais e pulmdes e, ainda,
metéstases generalizadas, acometendo pulmdes, figado, linfonodos, pleura, glandulas
adrenais, diafragma e rins (MORRIS e DOBSON, 2001; NOVOSAD, 2003; LITTLE, 2011).
Esses tumores se apresentam como massas de tamanho discreto, firmes a palpacdo e néo
aderidas. Cerca de 25% dos animais aparecem com tumores ulcerados e inflamados
(GIMENEZ et al., 2010).

Devido ao fato de neoplasias benignas serem relativamente raras, qualquer tumor de
mama em gatos deve ser estagiado como se fosse uma neoplasia maligna antes da cirurgia
excisional e posterior diagnostico definitivo via bidpsia e exame histologico. Se for
constatado que a neoplasia é benigna, ndo se fazem necessarios tratamentos adjuvantes.

Entretanto, deve haver periddicas visitas ao Medico Veterinario, pois ha possibilidade de
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novos nédulos aparecerem, sendo estes de potencial maligno. Caso seja diagnosticado tumor
de carater maligno, deve haver tratamento pos-cirurgia excisional (OGILVIE e MOORE,
2001).

A excisdo cirurgica € o tratamento de escolha para esse tipo de neoplasia, sendo
indicada mastectomia bilateral, pois esse procedimento mais radical esta associado com maior
tempo livre da doenga, mas ndo & sobrevida devido ao grande potencial metastético
(OGILVIE e MOORE, 2001; HAYES e MOONEY, 1985). E descrito por Millanta et al.
(2002), que o tempo de vida entre o diagndstico e a morte das gatas que passaram somente
por tratamento cirdrgico varia de seis a 12 meses. A quimioterapia serve como adjuvante do
procedimento cirdrgico. A Doxorrubicina, sozinha ou associada com Ciclofosfamida tem
mostrado boas respostas quando o tumor ndo pode ser retirado cirurgicamente ou quando ha
metéstase (OGILVIE e MOORE, 2001; NOVOSAD, 2003).

No caso das gatas, o fator mais importante que define o prognostico € o tamanho do
tumor. Segundo MacEwen’s et al. (1984), foi visto em um estudo que gatas com tumores de
didmetro menor que 2cm tiveram taxa de sobrevida de 54 meses, enquanto as fémeas com
tumores entre 2 e 3cm de didmetro tiveram sobrevida de 24 meses. Outros fatores que
contribuem para o prognostico sdo a viabilidade e a extensdo do procedimento cirurgico, 0
estadiamento da doenca e a ocorréncia de metastase. Por se tratar de uma neoplasia
extremamente maligna e metastatica, o diagndstico precoce e a instituicdo do correto
tratamento possuem grande influéncia com relacdo a sobrevida dos pacientes acometidos
(HAYES e MOONEY, 1985; NOVOSAD, 2003).

Segundo Hoskins (2008), a avaliacdo de um animal geriatrico com cancer so €
completa quando se investiga outras possiveis doencas relacionadas com a idade, pois a
descoberta dessas doencas se torna crucial para o planejamento terapéutico e 0 preciso
prognostico desses animais. Algumas condicfes de carater crénico como artrites e
odontopatias podem ser tratadas, visando melhor qualidade de vida para esse animal durante a
terapia. Ainda, tratamentos paliativos com objetivo ndo de sobrevida, mas de melhor
qualidade de vida também se mostram importantes. Nessas terapias, deve-se incluir o manejo
da dor, do desconforto gastrico e de outras alteracdes oriundas tanto da doenca quanto do
tratamento instituido (PITTARI et al., 2009). Hoskins (2008) refere que, no caso dos idosos, a
desnutricdo devido ao aparecimento de cancer se mostra um problema grave e, por isso, faz-se
necessaria terapia paliativa e 0 uso de racdo de alta palatabilidade, para estimular a ingestédo

de alimento por esses animais.
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No caso de animais geriatricos, em especial, a analise da taxa de sobrevivéncia se
torna dificil, o que faz com que a eutanasia seja parte do manejo do cancer. Nesse sentido, a
qualidade de vida do paciente deve ser tdo considerada quanto se consideram as chances de
remissdo e a taxa de sobrevida. O objetivo € sempre conferir qualidade de vida a esses
animais (HOSKINS, 2008).

2.3.2 Diabete Melito

As doencas enddcrinas e metabodlicas em animais geriatricos estdo, cada vez mais,
sendo reconhecidas e tratadas (HOSKINS, 2008). Na clinica de felinos, a endocrinopatia mais
comumente vista é o diabete melito (DM). Essa doenca é ocasionada pela absoluta ou relativa
deficiéncia de insulina, devido a insuficiéncia de secrecdo desse hormdnio anabdlico pelas
células de Langerhans, componentes do pancreas enddcrino, ou pela resisténcia periférica a
insulina (FELDMAN e NELSON, 1996a; REUSCH, 2011).

De acordo com Reusch (2011), o DM em gatos é classificado de forma semelhante
ao DM em humanos. Nessa conjuntura, a doenca é classificada como sendo do tipo I ou do
tipo 11, levando-se em consideracdo os mecanismos fisiopatologicos e as alteracbes que
afetam as células pancreaticas. O diabete melito tipo | é caracterizado pela perda ou total
destruicdo das ilhotas de Langerhans, geralmente com origem imunomediada, provocando
progressiva e completa insuficiéncia do horménio insulina. Nesses casos, 0s animais afetados
sdo considerados insulinodependentes, pois podem ter uma subita ou progressiva auséncia da
secrecdo do hormdnio, sendo necessario o tratamento com insulina exdgena. Ja o DM tipo 11 é
caracterizado pela resisténcia periférica a insulina e disfuncdo das células pancreéticas. Esse
tipo também pode gerar animais dependentes ou ndo de insulina, variando conforme a
resisténcia a insulina e a funcionalidade das células beta (FELDMAN e NELSON, 1996a;
O'BRIEN, 2002). No caso dos gatos, o tipo | é de rara ocorréncia, pois 80% ou mais dos

casos de DM que ocorre nessa espécie é referente ao tipo 1l (REUSCH, 2011).

Clinicamente, é mais facil classificar os animais acometidos por essa endocrinopatia
como insulinodependentes (DMID) ou ndo dependentes de insulina (DMNDI), ja que a
sintomatologia clinica que esses animais apresentam ndo ajuda na diferenciacdo entre DM
tipo 1 ou tipo Il. Contudo, no caso dos gatos essa classificacdo pode ser complicada, pois
esses animais possuem a caracteristica de ndao serem dependentes de insulina no comeco,
tornando-se progressivamente dependentes de insulina e oscilar entre essas duas situacdes
(NELSON, 2003). E citado por Feldman e Nelson (1996a) que cerca de 70% dos felinos

domésticos acometidos apresentam a forma dependente de insulina.
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A disfungdo das células pancreéticas, no caso dos gatos, pode estar associada a
vacuolizacdo dessas células, amiloidose e pancreatite (FELDMAN e NELSON, 19964a;
NELSON, 2001; O’BRIEN, 2002). Ja no caso da resisténcia a insulina, fatores como genética,
obesidade, inatividade fisica e administracdo de glicocorticoides e progesterona, podem estar
relacionados (REUSCH, 2011). Por isso, conhecer a epidemiologia dessa doenca faz com que
0os Médicos Veterinarios identifiguem os animais de risco mais facilmente para que possa
haver diagndstico precoce e, assim, a instituicdo do tratamento adequado, permitindo o
correto controle da doenga (LUND, 2011).

Os gatos que estdo na fase geriatrica sdo os mais acometidos, segundo Nelson
(2003), havendo aumento da prevaléncia dessa doen¢a em animais com idade acima de nove
anos, com média de 10 anos. De acordo com um estudo realizado por Lund (2011), 47% dos
animais acometidos pelo DM tipo 11 séo pertencentes a faixa etaria adulta e 50% a geriatrica.
Além disso, esse estudo mostrou também que gatos machos castrados possuem maior risco de
ter a doenca do que os machos inteiros e as fémeas castradas ou inteiras. Os gatos machos
parecem ser mais predispostos a0 DM do que as fémeas obesas porque possuem menor
sensibilidade a esse horménio (APPLETON et al., 2001) e esse fato, associado ao aumento de
peso que 0s animais castrados costumam apresentar, pode explicar o porqué desse maior
risco. O sobrepeso e a obesidade sdo apontados como fatores contribuintes para a resisténcia a
insulina em gatos, diminuindo a sensibilidade a esse hormdnio anabdlico em até 50% e
causando quadro de hiperinsulinemia (APPLETON et al., 2001). Assim, o gato geriatrico tem
maiores chances de ser acometido por essa endocrinopatia, pois, nessa faixa etaria, a energia
de manutencdo desses animais € menor e eles sdo mais sedentarios, o que contribui para o
quadro de sobrepeso ou obesidade, comumente visto em geriétricos (LAFLAMME, 2012). E
relatado por Hoenig et al. (2007), que a reducdo do peso corrige tal insensibilidade a insulina,
pois para cada 1kg a menos, aumenta-se a sensibilidade a esse hormdnio em até 30%. Porém,
é importante ressaltar que, embora a obesidade induza a resisténcia a insulina, nem todos 0s
animais obesos irdo ter a doenca, pois quando as células pancreaticas sdo saudaveis, ha

aumento na secrecdo de insulina como resposta adaptativa (REUSCH, 2011).

Independentemente da etiologia, os animais acometidos por essa endocrinopatia
apresentam hiperglicemia e glicosuria, sendo a ultima responsavel pelos sinais clinicos
classicos da doenca, que sdo poliuria e polidipsia compensatéria, aléem de polifagia com
aparente perda de peso, letargia, pelagem com aspecto seco e despenteado e, ainda, astenia

nos membros pélvicos, associado a uma postura plantigrada, quando ha neuropatia diabética
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(Figura 6) (RUCINSKY et al., 2010; POPPL, 2011; REUSCH, 2011). Também pode haver
anorexia, hipodipsia e vOmitos, quando o animal estiver em cetoacidose (RAND e
MARSHALL, 2005; REUSCH, 2011). As alteracbes comumente vistas nos exames de
hemograma e bioquimicos séo leve anemia, leucograma de estresse, hipercolesterolemia e
aumento da Alanina Aminotranferase (ALT) e da Fosfatase Alcalina (FA) (REUSCH, 2011).
A urinalise, além de glicosuria, pode mostrar proteiniria, corpos cetonicos e densidade
>1.020 (REUSCH, 2011).

Figura 6 - Felino diabético apresentando neuropatia
diabética associada a postura plantigrada (Fonte: POPPL,
2011).
O diagnostico é dado quando héa os sinais clinicos associados a persistente glicosuria
e hiperglicemia (REUSCH, 2011). Contudo, o diagnéstico no caso dos gatos se torna dificil
tendo-se por base a glicemia, pois nessa espécie € comum a hiperglicemia por estresse. Dessa
forma, a mensuracdo da frutosamina (proteinas glicosadas) sérica se mostra uma boa opcao de
exame para o diagndstico dessa endocrinopatia (RAND e MARSHALL, 2005).

O tratamento tem o objetivo de eliminar a sintomatologia clinica que o animal
apresenta e prevenir complica¢fes da doenca ja que, diferentemente do que ocorre com 0sS
caes, no caso dos gatos pode haver remissdo da doenca, se instituido o tratamento adequado
(KIRK, 2006; REUSH, 2011). As recomendac@es para um gato recém diagnosticado com DM

e sem estar no quadro de cetoacidose é mudanca na dieta e administragdo de insulina, pois a
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administracdo de insulina exdgena permite remissdo do estado diabético em 20% dos casos
(KIRK, 2006; POLPP, 2011).

Os objetivos do correto manejo nutricional sdo controlar o peso corporal, conferir a
esses animais todas as necessidades nutricionais diarias, melhorar a sensibilidade periférica a
insulina, evitar complicacBes diabéticas como cetoacidose e neuropatias e coordenar a
absorgdo de nutrientes com o pico da atividade da insulina (KIRK, 2006). Mazzaferro et al.
(2003) relatam que mais de 60% dos gatos alimentados com dietas com baixo teor de
carboidratos e gorduras e com maior quantidade de fibras e proteinas de alta densidade
energética, reverteram o estado diabético para o estado ndo diabético, pois com menor
quantidade de carboidratos ingerida ha melhor controle da glicemia, principalmente no
periodo pos-prandial. Kirk (2006) afirma que, no caso de alguns gatos diabéticos, pode-se

suspender o tratamento com o uso de insulina apenas mudando a dieta.

Sendo assim, € visto que a eficicia do tratamento de DM depende do tipo de dieta,
do método de alimentagdo, da atividade fisica diaria, do uso de insulina ou de farmacos
antidiabéticos como os hipoglicemiantes orais, que estimulam a secrecdo de insulina, desde
que haja células pancreaticas funcionais. Contudo, esses medicamentos podem afetar, de

forma negativa e progressiva, as células pancreaticas remanescentes (KIRK, 2006).

Observa-se, entdo, que o diabete melito € uma endocrinopatia multifatorial e que
alem de trazer prejuizos a qualidade de vida do animal, exige mudancas nos habitos do
mesmo, 0 que pode ser trabalhoso no caso dos animais geriatricos. Tal doenca € tratavel, mas
para que haja sucesso e um progndstico favoravel, sdo necessarios esforcos tanto da parte do
clinico quanto do proprietario, visando sempre conferir melhor qualidade de vida ao animal
acometido (RUCINSKY et al., 2010; POPPL, 2011). Segundo Nelson (2003), o tempo de

sobrevida de um gato apds o diagnostico de DM € em torno de trés a cinco anos.

2.3.3 Doenca Periodontal

A gengivite e a doenca periodontal sdo as doencas da cavidade oral que mais
acometem os gatos geriatricos (SHEARER, 2010b). A gengivite ocorre devido a persisténcia
de placa bacteriana, que é formada constantemente sobre os dentes e no sulco gengival,
quando ndo ha cuidados adequados em relacdo a cavidade oral dos animais. Se tal afec¢do nao
é tratada, cronifica-se e evolui para doenca periodontal, que inclui gengivite e periodontite
(EPSTEIN et al., 2005). Essa afeccdo pode ser dividida em quatro estagios, de acordo com a
aparéncia fisica e os achados radiograficos, sendo o tratamento baseado conforme tais

alteracdes (Tabela 1).



Tabela 1 - Estdgios da doenca periodontal.

Observacoes I — Gengivite Il - Leve 111 — Moderada IV — Grave
Periodontite Periodontite Periodontite
Gengiva
Inflamacéo Discreta Discreta a Moderada a Grave Grave
Moderada Arredondadas
Bordas Arredondadas  Arredondadas Né&o Arredondadas
Recesséo Né&o Né&o Pode haver
Formagéo de Ausente Ausente Inicio Presente
Bolsa
Alteracdes Nenhuma Nenhuma Arredondamento Presenca de
Radiograficas da crista do 0sso perda dssea
alveolar

Mobilidade Ausente Ausente Ausente Pode haver

Fonte: SMITH, 2004.

Os sinais clinicos geralmente s0 aparecem quando a doenga estd em estagio

avancado (Figura 7). Dentre eles, pode-se citar inapeténcia, perda de peso, mudancas de

comportamento, hiporexia, dor ao mastigar, sialorreia, relutancia ao ser tocado na face e

halitose, sendo o dltimo o sinal clinico mais observado pelos proprietarios e geralmente a

causa das consultas veterinarias relacionadas a doencas periodontais (WOLF, 1999).

O diagnostico é feito com base nos sinais clinicos associados ao exame fisico, no

qual se nota a presenca de calculo dentario e hiperemia nas margens gengivais (WILARD,

2003) e, as vezes, € associado ao exame de imagem. Como ja citado, apesar do exame da

cavidade oral dos felinos domésticos ser de dificil realizacdo, sua pratica € essencial, ndo s6

para a observacao de doengas e alteracdes da cavidade oral, mas para a deteccdo de alteracGes

oriundas de doencas sistémicas como ictericia, por exemplo (MILLS, 1992; HARVEY,

1994).
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Figura 7 - Felino apresentando doenca periodontal em
estagio avancado (Cortesia — Prof®. Msc. Christine Souza
Martins).

Como descrito por Wilard (2003), de um modo geral, o tratamento se baseia na
remocdo do calculo supra e subgengival, polimento das coroas dos dentes acometidos e
antibioticoterapia, antes e apds a limpeza periodontal. A Figura 8 mostra um animal com
doenca periodontal, antes e depois de ser submetido a limpeza periodontal.

Figura 8 - Animal antes do procedimento de limpeza periodontal (A) e os dentes do
animal logo apds o tratamento (B) (Cortesia — M.V. Juliana Pigossi Neves).
O cuidado com a cavidade oral dos animais confere a eles tanto saude como melhor
qualidade de vida. O Médico Veterinario deve, sempre que possivel, instruir os proprietarios
acerca dos cuidados que eles devem ter com a satde oral de seus animais de estimacao e que
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os tratamentos estdo disponiveis mesmo para animais com idade avancada (HOLMSTROM et
al., 2012).

2.3.4 Doenca Renal Cronica

A Doenca Renal Crdnica é tida como a afeccdo vista com maior frequéncia em gatos
geriatricos e é caracterizada por lesGes irreversiveis na estrutura renal, promovendo alto grau
de morbidade e mortalidade, sendo uma doenga terminal comum na referida espécie (POLZIN
et al., 2001; GRAUER, 2003; LEES, 2004; QUIMBY, 2011; BARTGES, 2012).

De forma simplificada, os rins possuem importante papel na hemostasia corporal,
promovendo a regulacdo de eletrélitos, o equilibrio acido base, o equilibrio hidrico, a
regulacdo da pressao arterial, a excrecdo de residuos metabdlicos e de compostos exdgenos e
a producdo de horménios como eritropoetina e renina (GRAUER, 2003; BARTGES, 2012).
Para tal, ndo se faz necessario o funcionamento do numero total de néfrons, mas sim de um
numero suficiente para exercer tais funcées (POLZIN et al., 2001). A Figura 9 esquematiza 0s

estagios da funcéo renal.
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Figura 9 - Os estagios da funcdo renal (Fonte: GRAUER,
2003).

De acordo com a figura, observa-se que ha mudancas em cada estagio da funcédo
renal e é importante saber seus significados e consequéncias clinicas, a fim de instituir
tratamento e manejo adequados (POLZIN et al., 2001). Se ha perda progressiva dos néfrons,
0s remanescentes sofrem adaptacdes estruturais, geralmente hipertrofia e hiperplasia, para

compensar tais perdas. Todavia, ha um aumento na taxa de filtracdo glomerular (TFG) dessas
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estruturas, levando a hipertensdo glomerular e, entdo, a posterior esclerose glomerular e morte
do néfron. Consequentemente, entra-se no estagio de insuficiéncia renal crénica (ZANDI-
NEJAD e BRENNER, 2005). Animais com insuficiéncia renal crénica podem ter aparéncia
fisica normal, contudo, possuem reduzida capacidade de respostas a situacfes de estresse
como desidratacdo (POLZIN et al., 2001; GRAUER, 2003). Quando se perde 75% dos
néfrons viaveis, entra-se num quadro denominado azotemia, onde se observa o aumento de
compostos nitrogenados ndo proteicos no sangue. A faléncia renal ocorre quando hd maxima
perturbacdo do funcionamento normal dos rins, levando a persisténcia de anormalidades como
azotemia e dificuldade em concentrar urina (POLZIN et al., 2001; GRAUER, 2003).

Atualmente, o termo doenca renal crénica (DRC), substituto do termo insuficiéncia
renal crénica (ROUDEBUSH et al., 2009), designa lesdo renal persistente por um periodo
minimo de trés meses, com perda irreversivel da massa e/ou da funcdo de um ou de ambos os
rins e, ainda, com possivel diminuicdo da taxa de filtracdo glomerular, que geralmente cai em
até 50% (POLZIN et al., 2001).

A etiopatogenia da DRC pode ter carater congénito ou adquirido e independente do
agente, as alteracOes provocadas nos rins levam a perda de néfrons e a diminuicéo da taxa de
filtracdo glomerular (TFG), resultando em aumento de substancias que sd@o normalmente
eliminadas pelo rim via urina como creatinina, ureia, dentre outros. (GRAUER, 2003). Dentre
as causas congeénitas, podemos citar a doenca renal policistica (DRP) comum em Himalaios e
Persas, amiloidose, comum nos Siameses e Abissinios e, dentre as adquiridas,
glomerulopatias, nefropatias, doengas imunomediadas, doencas infecciosas que envolvam os
rins, neoplasias, traumas, alteracGes de carater idiopatico e, ainda, consequéncia de doenca
renal aguda (POLZIN et al., 2001; GRAUER, 2003; FRANCEY e SCHWEIGHAUSER,
2008).

Com o estabelecimento da doenca renal cronica, tem-se a retencdo ou a excre¢do de
compostos deletérios ou importantes, respectivamente, para a homeostase corporal. Assim, a
maioria dos gatos doentes renais cronicos apresenta como alteracdes clinicas polilria, devido
a deficiéncia na concentracdo da urina, e polidipsia compensatéria (Figura 10), além de perda
de massa magra, pelagem com aspecto descuidado, hipo ou anorexia, halitose, nauseas,
vOmitos e, ainda, hipertensdo arterial, gastroenterite, estomatite ulcerativa e glossite (Figura
11). Os sinais clinicos véo surgindo conforme ha a progressdo da doenca (GRAUER, 2003;
BARTGES, 2012).
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Figura 10 - Gato apresentando comportamento aberrante de
beber muita &gua, sugerindo polidria com polidipsia
compensatéria (Fonte: HEINE, 2008).

Figura 11 - Estomatite urémica e glossite em uma gata de
20 anos, pelo curto, castrada e domiciliada (Fonte:
BARTGES, 2012).

O diagnodstico da DRC é baseado na associagdo dos sinais clinicos com alteracdes
hematoldgicas e bioquimicas e, ainda, com a avaliagdo da urindlise do animal. Exames de
imagem também se mostram importantes para confirmar as alteragdes morfolégicas dos rins
(GRAUER, 2003). Grauer (2005) refere que o diagndstico precoce da DRC € importante
porque, se instituido rapidamente o correto tratamento, pode-se aumentar a sobrevida do

animal em até trés vezes (Gréafico 1).
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Figura 12 - Gréfico ilustrando os beneficios de diagnostico e tratamento precoces. Observe
que os tratamentos iniciados nos pontos a e b foram igualmente eficazes em retardar o
declinio da funcdo renal, porém, aquele iniciado precocemente resultou em maior

sobrevivéncia do paciente.

100 % ___— Doenca nio tratada
~ Doenca com diagnostico e tratamento precoces

L
- , Doenca com diagnéstico e tratamento tardios
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Fonte: GRAUER, 2005.

As possiveis alteragdes encontradas nos exames de hemograma e bioquimica sérica
sdo aumento da creatinina sérica, aumento da concentracdo de ureia sérica, hiperfosfatemia,
hipocalemia, anemia arregenerativa, hipoalbuminemia e acidose metabolica (GRAUER, 2005;
BARTGES, 2012).

A urinalise, associada com os exames de hemograma e bioquimica sérica, é elemento
chave na investigacdo e no diagnostico de doencas relacionadas com o sistema urinario, tanto
para observar se ha doenca renal, quanto para avaliar se ha alguma alteracdo do trato urinario
inferior (LEES, 2004). A avaliacdo da densidade urinéria é fator importante no caso de
suspeita DRC ou para o acompanhamento da doenca. A analise de sedimentos é fundamental
para a avaliacdo da magnitude da doenca renal. A hematuria pode ocorrer devido a trauma,
urolitiase, neoplasias, parasitas, infarto renal ou ma formacdo vascular. A presenca de
cilindros e de células epiteliais pode ser indicio de necrose tubular (POLZIN et al., 2001). E
recomendavel a cultura da urina de todos os animais que possuem DRC, porque estudos
mostram que o0s animais doentes renais crénicos podem apresentar infeccdes do trato urinario
inferior sem sintomatologia clinica (MAYER-ROENNE e GOLDSTEIN, 2007).

Muito importante, também, é a andlise da quantidade de proteina na urina. A
proteindria esta relacionada ndo s6 como um biomarcador da progressdo da DRC, mas
também como um possivel contribuinte para a piora das lesdes renais, pois gera inflamacéo e
possivel cicatrizagdo e fibrose, sendo sua reducdo associada com a mais lenta progresséo da
doenga (RUGGENENTI et al., 2003; GRAUER, 2005; ZANDI-NEJAD e BRENNER, 2005).
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Outro teste para diagndstico de DRC muito util é a relagdo proteina/creatinina
(RP/C), (Tabela 02). No caso dos gatos saudaveis, 0 RPC deve estar < 0,5 (LESS, 2004; IRIS,
2009).

Tabela 2- Classificacdo de acordo com a relacdo proteina/creatinia (RP/C).

RP/C Classificacdo

<0,2 N&o proteindrico
0,2a0/4 Limite superior

>0,5 Proteindrico

Fonte: IRIS, 2009.

E imprescindivel excluir causas pré e pos-renais de proteindria. Além disso, €
importante frisar que a proteindria pode diminuir com o avancar da doenca renal, pois com o
rim fibrosado, ndo ha mais hiperfiltracdo (IRIS, 2009; SYME, 2009). Se a relacdo RP/C for >
2,0 deve-se investigar processos patolégicos que possam estar provocando a proteindria para
tratd-los. Se a relacdo estiver entre 0,4 a 2,0 deve haver monitoracdo rotineira do paciente
(IRIS, 2009).

Para melhor entendimento e melhor abordagem clinica dos animais doentes renais
crénicos, a International Renal Interest Society (IRIS) prop6s o estadiamento da doenca,
levando em consideracdo os valores de creatinina sérica (Tabela 3). Com base nesse
estadiamento, sdo feitas as recomendacdes a respeito do tratamento dos animais acometidos,

bem como a provavel resposta ao mesmo (IRIS, 2009).

Tabela 3 - Estagios da DRC com base na concentracao sérica de creatinina.

Estagio Creatinina sérica Comentarios

Em risco de DRC

Sao considerados como animais de risco, sendo

- < 1,6 mg/dL necessario 0 acompanhamento rotineiro e a
implementacdo de medidas preventivas para o retardo

da doenca.

Né&o azotémicos

Podem estar presentes algumas alteracdes tais como
1 diminuida capacidade de concentracdo de urina,
< 1,6 mg/dL morfologia renal alterada e aumentos progressivos na

concentracdo sérica de creatinina.
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Azotemia renal leve

2 1,6 — 2,8 mg/dL Pode haver insuficiéncia excretora. Os sinais

clinicos vistos geralmente sdo leves ou ausentes.

Azotemia renal moderada

3 2,9 5,0 mg/dL Nesse caso, pode haver sinais sistémicos.

Azotemia renal grave

4 >5,0 mg/dL Nesses casos, sinais clinicos sistémicos geralmente

estdo presentes.

Fonte: IRIS, 2009. Traduzida.

O tratamento da DRC tem como objetivo corrigir os desequilibrios da homeostase
corporal, retardar a progressdo da doencga e amenizar os sinais clinicos. Pelo fato da DRC ser
irreversivel, o tratamento perdura por toda a vida do animal (BARTGES, 2012). Deve-se
interromper qualquer medicamento nefrotoxico e/ou ajustar as medicagdes excretadas pela via

urinéria que, porventura, o animal esteja fazendo uso (IRIS, 2009).

Desde o estagio IRIS 1, os animais ja podem apresentar dificuldade em concentrar
urina, podendo haver desidratacdo. Sendo assim, € necessario corrigir a volemia com solucao
isotdnica, ou por via subcuténea (SC) ou endovenosa (EV), de acordo com a necessidade de
cada animal. Além disso, esses animais devem ter dgua limpa e fresca disponiveis para a
ingestdo, a qual deve ser estimulada (IRIS, 2009; BARTGES, 2012).

O manejo alimentar desses animais deve ser instituido, individualmente, a fim de
satisfazer suas necessidades diarias, visando manter a massa magra ideal, diminuir as chances
da ocorréncia de intoxicacdo urémica, diminuir os disturbios hidroeletroliticos e, ainda,
retardar a progressdo da doenca (JACOB et al, 2002; BARTGES, 2012). As restricdes
dietéticas, segundo Ross (2006) de proteina, sodio e fosforo demonstram beneficio no

aumento da sobrevida dos felinos com DRC estagios IRIS 3 e 4.

Os niveis sericos de fosforo devem ser monitorados e, se necessario, o fosforo da
dieta deve ser controlado, pois um dos sinais que mais cedo aparece na DRC € a
hiperfosfatemia, que pode ter como consequéncia hiperparatireoidismo secundario a doenca
renal (GRAUER, 2005; ELLIOTT, D. e ELLIOTT, J., 2008). Além disso, a restricdo de
fosforo esta relacionada com o retardo da DRC, j& que estudos mostram que animais que
possuem dieta com alto teor de fosforo tiveram deterioracdo renal precoce (BROWN et al.,
1991; ELLIOT, 2006). O objetivo da restricdo do fosforo é manter a normofosfatemia, uma

vez que o fosforo ndo é adequadamente excretado pelos rins quando ha DRC. Se esse objetivo
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ndo for alcancado, faz-se necessario o uso de quelantes de fosforo intestinal (ELLIOTT,
2006).

Deve haver preocupacdo com 0s niveis séricos de potassio no caso de gatos no
estagio IRIS 2 (IRIS, 2009). Elliott (2006) refere que, em gatos com DRC, ha deficiéncia de
potassio, que estd relacionada com perda de potéssio pela urina, associado com a baixa
ingestdo. Porém, nem todos os felinos acometidos estdo em estado de hipocalemia. Quando
isso ocorre, deve-se administrar gluconato de potassio (1-2mmol/kg/dia, VO).

Se houver acidose metabdlica (bicarbonato no sangue <16mmol/L), deve-se instituir
tratamento. Nesse caso, bicarbonato de sodio, por via oral (ELLIOTT, D. e ELLIOTT, J.,
2008; IRIS, 2009).

E descrito que a restricdo de proteinas nas dietas é altamente recomendada para
animais em estagio IRIS 3 e 4, porque pode ajudar no retardo da progressdo da doenga, uma
vez que minimiza a azotemia, a uremia e, ainda, diminui a hiperfiltracdo glomerular,
diminuindo a agressao dessas estruturas (ZANDI-NEJAD e BRENNER, 2005; ELLIOT, D. e
ELLIOTT, J., 2008). Entretanto, ha controversas quanto a essa restricdo (ZANDI-NEJAD e
BRENNER, 2005). Para que haja correta diminui¢cdo na ingestdo de proteinas, a dieta desses
animais deve conter energia (carboidratos e gorduras - 50/60 kcal/kg/dia) suficiente para
evitar o catabolismo de proteinas, o que resultaria em desnutricdo, caquexia e azotemia. Além
disso, opta-se por dieta de alta densidade energética, o que possibilita a administracdo de um
pequeno volume, contribuindo para a ndo ocorréncia de vomitos (ELLIOT, 2006; ELLIOTT,
D. e ELLIOTT, J., 2008).

Nausea, episddios de vomitos e quadro de hipo ou anorexia sd0 comuns em gatos
com DRC e podem ter como causa a estimulacdo da zona quimiorreceptora por toxinas
urémicas, a diminuicdo na excrecdo de gastrina e irritacdo gastrintestinal secundaria a
vasculite urémica (GRAUER, 2003). Dessa forma, animais com DRC devem ser monitorados
e tratados (IRIS, 2009). O uso de bloqueadores dos receptores H2 como a famotidina (1-
2mg/kg, SID) e de anti-eméticos como a metoclopramida (0,2 — 0,5mg/kg, TID) aliviam o
desconforto gastrico, e o quadro de hipo ou anorexia pode ser revertido. A metoclopramida é
tida como farmaco de escolha no tratamento desses sinais oriundos da DRC, pois promove
aumento da motilidade gastrica e o esvaziamento, sem aumentar a secrecdo de acido gastrico
(GRAUER, 2003; VIANA, 2007).

A anemia é observada em animais com DRC (BARTGES, 2012) e, segundo Kazory

e Edward (2009), esse quadro clinico tem inicio juntamente com o inicio da doenca e vai se
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agravando & medida que a causa de base vai progredindo, podendo se tornar arregenerativa.
Os autores referem que, apesar de a deficiéncia na producdo de eritropoetina ser a grande
responsavel pela instalagdo do quadro de anemia, outros fatores também podem influenciar.
Dentre esses elementos, pode-se citar a resisténcia a eritropoetina endégena e exdgena, a
reducdo da expressdao dos receptores de eritropoetina, a diminuicdo da producdo de
precursores de células eritrdides, a uremia, a deficiéncia nutricional, os altos niveis de
citocinas inflamatérias e a perda de sangue devido a, por exemplo, sangramento
gastrintestinal oculto. Chalhoub et al. (2011), relatam que a anemia € esperada em cerca de
30% a 60% dos gatos geriatricos que possuem DRC e que tal sinal clinico representa um

progndstico de menor sobrevida em animais com essa doenca.

O tratamento da anemia pode ser feito com o uso de eritropoetina recombinante
humana (100 Ul/kg, SC). A suplementacdo de ferro, feita pela administracdo de sulfato
ferroso (50-100mg/gato, VO) ou de ferro dextrano (50mg/gato, IM) no inicio e durante o
tratamento com eritropoetina também é recomendado para garantir melhor resposta ao
tratamento. Entretanto, o uso de eritropoetina recombinante humana pode gerar efeitos
adversos como a hipertensdo, deficiéncia de ferro, artralgia, febre e policitemia. Apenas 60%
dos gatos respondem de maneira adequada a essa terapia (CHALHOUB et al., 2011). Uma
alternativa para combater a anemia € a transfusdo sanguinea, sendo indicada principalmente
qguando os animais apresentam graves sinais clinicos devido a anemia. O uso de esteroides
anabolizantes ndo é recomendado para gatos, pois pode causar danos hepaticos (CHALHOUB
et al.,, 2011). Chalhoub et al. (2011) relatam que é importante, também, um correto manejo
dietético, pois varias vitaminas como cobalamina e acido folico sdo necessarias para efetiva
eritropoiese. A deficiéncia dessas vitaminas pode gerar um quadro de anemia mais grave e,

ainda, aumentar a resisténcia a eritropoetina.

A hipertensdo arterial sistémica (PAS > 150 mmHg) é uma complicacdo muito vista
em gatos com DRC, chegando a ocorrer, segundo Polzin (2011), em cerca de 80% dos
pacientes, e sua manutencdo pode resultar em danos aos proprios rins, ao coracao e as valvas
cardiacas (ELLIOTT, 2006; ROUDEBUSH et al., 2009). Se houver hipertensdo arterial
sistémica, o0 objetivo é reduzi-la para PAS < 160 mmHg, independente do estagio IRIS que o
animal se encontre, e manté-la neste nivel, para evitar ou minimizar o risco de danos a 6rgaos
sistémicos (IRIS, 2009). Deve-se, nessa conjuntura, instituir uma dieta pobre em sodio, ja que
a retencdo de sodio pode aumentar a hipertensdo arterial sistémica (ELLIOTT, D. e

ELLIOTT, J., 2008). Também ¢ citado o uso de blogueadores de canais de célcio como a
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amlodipina, objetivando tanto a normalizacdo da pressdo arterial quanto a diminui¢do dos
niveis de proteinuria (ROUDEBUSH et al., 2009). Ainda, deve-se combinar este tratamento
com Inibidores da Enzima Conversora de Angiotensina (IECA), com o objetivo de diminuir a
pressao sanguinea intraglomerular, ajudando, juntamente com as outras terapias, no retardo ou
na prevengdo da DRC (ZANDI-NEJAD e BRENNER, 2005). E importante salientar que s&o
necessarios cuidados acerca do uso dos IECA e do uso de bloqueadores dos canais de calcio,
pois essas terapias sé devem ser instituidas em animais que estejam normohidratados (IRIS,
2009).

Como consequéncia da DRC pode-se ter, ainda, 0 hiperparatireoidismo secundario a
DRC. Com a insuficiéncia renal, ha também a diminuicéo na producédo de vitamina D ativa e,
assim, ocorre o decréscimo da absorcdo de célcio intestinal e esse fato, em conjunto com a
diminuicdo da absorgéo tubular do calcio, e, ainda, com 0 aumento da concentracéo sérica de
fosforo faz com que aumente a producdo do paratorménio (PTH). Dessa forma, hd maior
absorcdo de calcio dos ossos, a fim de aumentar os niveis de calcio sérico e, como
consequéncias, pode-se observar osteodistrofia, neuropatias, supressdo da medula 0ssea e
calcificacdo de tecidos moles (GRAUER, 2003). Uma tentativa de evitar essa situacdo é
associar a diminuicao de fosforo na dieta com o uso de quelantes de fésforo (ELLIOTT, D. e
ELLIOTT, J., 2008).

O prognostico de gatos com DRC varia. Geralmente esses animais vivem por muitos
meses, ou até anos, com boa qualidade de vida, se submetidos ao correto tratamento (POLZIN
et al., 2001). Uma vez que as lesdes renais associadas a DRC sdo de carater progressivo e
irreversivel, o tratamento para essa afec¢do raramente melhora a funcéo renal, mas deve ser
feito com esse propdsito e também para tratar a sintomatologia clinica (GRAUER, 2003;
BARTGES, 2012). Nesse sentido, o sucesso do tratamento da DRC para estabilizar ou
retardar sua progressdo requer avaliacdo multidimensional e rigido acompanhamento médico,
na tentativa de eliminar as causas de base ou a exacerbacdo dos sinais clinicos oriundos da
doenca (ROUDEBUSH et al., 2009).

2.3.5 Hipertireoidismo

O hipertireoidismo é uma das doencas endocrinas mais comuns nos felinos,
chegando a afetar aproximadamente um em 300 animais dessa espécie (GERBER et al.,
1994), sendo 95% deles acima de dez anos de idade (FELDMAN e NELSON, 1996b). O
hipertireoidismo, por definicdo, € uma desordem multissistémica que ocorre devido ao

excesso de producédo, secrecdo e circulagdo de Triiodotironina (T3) e Tiroxina (T4) pela
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funcionalidade anormal e cronica de um ou dos dois lobos (como na maioria dos casos) da
glandula tireoide, devido a anormalidades histolégicas da mesma (NELSON, 2003;
MEEKING, 2005).

Nos gatos, o hipertireoidismo quase sempre é causado por alteracdo morfoldgica da
glandula tireoide e, raramente, por disturbios hipotaldmicos ou hipofisarios (FELDMAN e
NELSON, 1996b). Os tumores benignos da tireoide como a hiperplasia adenomatosa
funcional e, menos comumente, adenomas, sdo responsaveis por 98% dos casos de
hipertireoidismo em gatos, sendo os outros 2% relacionados com adenocarcinomas
(MOONEY, 2001). Com a alteracdo histolégica da glandula, ha sua disfuncédo e, entdo, o
aumento da secrecdo de Tz e T4 (NELSON, 2003). Tal aumento na secre¢do autbnoma dos
hormdnios tireoidianos provoca efeito de feedback negativo sobre a hipofise, suprimindo a
liberacdo de TSH, hormdnio tireo-estimulante secretado, em condi¢des normais, pela hipofise
em resposta ao aumento da secrecdo do horménio liberador de Tireotrofina (TRH) pelo
hipotalamo (GUYTON, 1997). Como consequéncia de tal disfuncdo, ha atrofia de tecido da
glandula tireoide que, porventura, esteja integro (MOORE, 2005), ja que em mais de 70% dos
casos ambos os lobos estdo afetados (NELSON, 2003).

O hipertireoidismo € uma doenca que ocorre em gatos de meia idade a idade
avancada, ndo havendo predisposicao sexual (MOONEY, 2001; MOORE, 2005). Um estudo
realizado por Scarlett et al. (1998), mostrou que animais domiciliados estdo mais predispostos
a tal endocrinopatia, 0 que foi relacionado ao comportamento menos ativo desses animais, e
que o tratamento para pulgas com uso de medicamentos em pé ou spray também pode ter
significado etioldgico, podendo induzir anormalidades na glandula. Porém, os autores de tal
estudo referem que sdo necessarias mais pesquisas a respeito. Outro aspecto importante dessa
pesquisa foi com relacdo a alimentacdo. Scarlett et al. (1988) concluiram que alimentos
enlatados contém ingredientes como o iodo e 0s produtos usados nos revestimentos das latas
que, com prolongada exposicdo, podem induzir a hiperplasia adenomatosa. Na mesma
conjuntura, Martin et al. (2000) relatam que gatos que tem preferéncia por comidas de sabores
peixe e que usam granulado sanitario tem maior risco do desenvolvimento de
hipertireoidismo. Tais possiveis agentes etiologicos também sdo citados por Feldman e
Nelson (1996b), Mooney (2001) e Nelson (2003). Contudo, um estudo realizado por Wet et
al. (2009) ndo mostra associacdo entre o habito de comer enlatados e o desenvolver da

doenca.
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O aumento dos niveis de Ts e T4 afetam quase todos os sistemas organicos e, na
maioria dos casos, 0s sinais clinicos aparecem e se tornam progressivamente mais intensos
(MOORE, 2005). Dentre os sinais clinicos, pode-se citar nervosismo, diarreia, hipo ou
anorexia, tremores musculares, letargia e fraqgueza (REUSCH, SCHELLENBERG e
WINGER, 2010), sendo mais comuns e, muitas vezes, o motivo de queixa dos proprietarios
nas consulta, os sinais de baixo limiar de estresse, agressividade, perda de peso progressiva,
polidria, polidipsia, vomitos, polifagia e hiperatividade. Ao exame fisico, podem ser vistos
alteracbes como dispneia, taquipneia, desidratacdo, caquexia, taquicardia a auscultacdo
cardiaca, ventroflexdo cervical e massa palpavel na tireoide (FELDMAN e NELSON, 1996b;
MOONEY, 2001; NELSON 2003; KAHALY e DILLMANN, 2005).

A perda de peso e a polifagia s@o sinais extremamente comuns em gatos com
hipertireoidismo. A perda de peso ocorre de forma gradativa, podendo levar alguns meses
para ser notada pelos proprietarios, porém, em alguns casos, pode haver grave estado de
caquexia. Esses dois sinais clinicos sdo consequéncia da grande quantidade de energia gasta
pelos animais portadores da doenca, que leva a hiperatividade. A caquexia pode ser explicada,
também, pela atrofia e perda muscular, ja que pode haver catabolismo proteico nesses casos, e
por ma absorcdo de nutrientes (MOONEY, 2001). A polidria com polidipsia compensatoria
pode ocorrer pelo aumento do fluxo sanguineo renal, da taxa de filtracdo glomerular e da taxa
de absorcdo e excrecdo renal (PETERSON, 1989). Segundo Feldman e Nelson (1996b),
nenhuma anormalidade renal é atribuida ao hipertireoidismo, porém, animais que possuem
doenca renal crénica podem ter faléncia renal antecipada em consequéncia da alteracdo da
taxa de filtragdo glomerular, que é maior que o normal em animais com tal endocrinopatia. Os
vOmitos ocorrem pela acdo direta dos horménios tireoidianos na zona gquimiorreceptora ou
pela rapida distensdo gastrica, no caso de animais que apresentam polifagia (MOORE, 2005).
As diarreias sdo em decorréncia de possiveis alteracdes gastrintestinais como hipermotilidade,
rapido esvaziamento gastrico e curto periodo de transito intestinal. Por fim, as alteracdes de
comportamento como nervosismo, agressividade e intolerancia ao estresse (FELDMAN e
NELSON, 1996b; MOONEY, 2001) podem ser explicados pela acdo direta da grande
quantidade de horménios tireoidianos circulantes no sistema nervoso, associado a maior
inducdo, por esses horménios, de producdo de catecolaminas (FELDMAN e NELSON,
1996b).

Alguns animais também podem se apresentar letargicos e com hipo ou anorexia
(REUSCH, SCHELLENBERG e WINGER, 2010), o que pode ser relacionado com fadiga
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e/ou atrofia muscular generalizada, hipocalemia e, ainda, com a deficiéncia de vitaminas
como a tiamina, ja que nesses casos ha deficiéncia da mesma, contribuindo para o quadro de
depresséo e anorexia (FELDMAN e NELSON, 1996b). As Figuras 13 e 14, a seguir, ilustram
a aparéncia fisica de dois gatos geriatricos com hipertireoidismo.

f .

Figura 13 - Aspecto fisico de um felino, com 12 anos de idade, em

estagio avancado de hipertireoidismo. Notar a extrema caquexia € a
ventroflexdo cervical (Fonte: CUNHA et al., 2008).

Figura 14 - Aspecto fisico de um felino de 11 anos de idade, com
hipertireoidismo. Notar a alopecia ventral devido a lambedura excessiva
(A); Notar a emaciacdo, a apatia e a pelagem ericada (B) (Fonte:
CUNHA et al., 2008).
Ha animais, como o ilustrado na Figura 13, que apresentam ventroflexdo cervical, o
que pode ser decorrente de deficiéncias de vitamina secundariamente a politria, ma absor¢édo
de nutrientes, diarreias e vomitos. A deficiéncia de Tiamina provoca alteracfes cerebelares.
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Outra explicacdo para a ventroflexdo cervical seria a hipocalemia, nesses casos, também
secundéria a diarreia, vomitos e anorexia (FELDMAN e NELSON, 1996b).

O diagnéstico dessa endocrinopatia se da pela associagdo dos sinais clinicos com
alteracdes observadas nos exames fisico e laboratoriais (NELSON, 2003). Deve-se investigar
a ocorréncia de hipertireoidismo em gatos geriatricos que apresentem perda de peso sem
anorexia (CHASTAIN et al., 2008). Ao exame fisico deve-se palpar a tireoide (Figura 15),
pois Meeking (2005) descreve que ha nodulo palpavel em um ou em ambos os lobos da
tireoide em 90% dos animais com hipertireoidismo. Esse achado ndo é patognomaénico, visto
que ha condi¢des, sendo o hipertireoidismo, que a glandula também pode ser palpavel. Outro
sinal comumente observado é a agitacdo do animal durante o exame fisico (MEEKING,
2005).

Figura 15 - Técnica para a palpacdo da tireoide. Notar a
posi¢do do gato, que deve estar sentado. O Veterinario deve
deslizar a ponta do dedo indicador e do polegar sobre a
traqueia, a fim de analisar se hd aumento dos lobos
tireoidianos (Fonte: PITTARI et al., 2009)

O diagnostico laboratorial é feito pela avaliagéo tanto da funcdo da glandula tireoide

quanto de outros orgaos, com objetivo de avaliar a ocorréncia de doengas concomitantes, ja
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que essa afeccdo provoca desordens em multiplos 6rgdos (MOORE, 2005) ou, ainda, doengas
que simulem o hipertireoidismo tais como diabete melito, doenca renal cénica, ma absorgao
de nutrientes e hepatopatias (PETERSON, 1999; NELSON, 2003). Gatos geriatricos com
hipertireoidismo podem ter aumento do hematdcrito, macrocitose, leucograma de estresse
(leucocitose, linfopenia, neutrofilia e eosinopenia) e aumento da Alanina Aminotransferase
(ALT). Pode ocorrer azotemia em 25% dos animais acometidos pela doenga (MEEKING,
2005).

O diagnostico definitivo do hipertireoidismo requer a avaliacdo dos horménios
tireoidianos, a fim de observar se ha aumento dos mesmos (MEEKING, 2005). A mensuragao
da concentracdo sérica basal de Tiroxina é comumente usada para tal diagndstico (NELSON,
2003; MEEKING, 2005). Esse exame se mostra confiavel na diferenciacdo de animais que
possuem ou n&do o disturbio enddcrino. Concentracdo de T4 muito mais alta do que o valor de
referéncia fortifica a ideia da ocorréncia da endocrinopatia, especialmente se os sinais clinicos
comuns estiverem presentes, juntamente com a palpacdo de massa na glandula (NELSON,
2003). Uma baixa concentracdo serica de T4 exclui o diagnostico de hipertireoidismo, salvo
quando alguma doenca sistémica, que ndao tem origem tireoidiana, compromete gravemente a
salde do animal (NELSON, 2003).

N&o deve se descartar o hipertireoidismo nos casos em que um gato apresente sinais
clinicos caracteristicos, mesmo que em leve intensidade, e valores de T4 normais ou proximos
ao limite superior do valor de referéncia, pois pode acontecer de o animal estar no inicio do
curso clinico da doenca ou de as concentracfes séricas desse hormdnio estarem flutuando
devido a fatores ndo tireoidianos. Nesses casos, a concentracao sérica de Tiroxina deve ser
avaliada novamente, uma ou duas semanas apés a primeira avaliacdo. Se ndo houver
confirmacdo nem exclusdo do diagnostico, outros exames como mensuracdo de Tiroxina
sérica livre ou o teste de supressdo de T3 deve ser requisitados (PETERSON, 1999; NELSON,
2003).

Outros exames necessarios no caso de gatos geriatricos com suspeita ou diagnostico
de hipertireoidismo sdo ecocardiograma, eletrocardiograma e exame de imagens como
radiografias (MEEKING, 2005) para a avaliacdo cardiaca, pois essa endocrinopatia pode levar
a cardiomiopatia hipertréfica (PETERSON, 1999). A ultrassonografia pode ser usada para a
avaliacdo da glandula tireoide e os exames de urina, glicemia e avaliacdo da frutosamina
sérica devem ser realizados para descartar, ou ndo, doencas como DRC e DM (MEEKING,
2005).
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H& uma relacdo muito proxima entre o hipertireoidismo e a doenga renal cronica,
pois ambas sdo comumente vistas em animais geriatricos (Figura 16) (LANGSTON e REINE,
2006). A avaliacdo de um gato geriatrico com hipertireoidismo e DRC é importante e, ao
mesmo tempo, complicada, pois o hipertireoidismo pode mascarar a DRC, caso essa esteja
presente juntamente com tal endocrinopatia, j& que o excesso de hormdnios tireoidianos
aumenta o débito cardiaco e diminui a resisténcia vascular periférica, por dilatar as arteriolas,
provocando o aumento da taxa de filtracdo glomerular e podendo piorar, em alguns casos, a
doenca renal (RIENSCHE e GRAVES, 2007; HOEK e DAMINET, 2008).

Figura 16 - Felino, macho, 13 anos de idade, com hipertireoidismo e doenga renal crénica
em estagio avancado. Notar extrema caquexia e pobre qualidade da pelagem. Ambas as
doencas, no caso desse animal, ndo estavam estaveis (Arquivo pessoal/ Profé, Msc. Christine

Souza Martins).

As anormalidades referentes ao sistema cardiovascular que podem ocorrer em
animais com hipertireoidismo abrangem taquicardia, ritmo de galope e o abafamento de sons
cardiacos devido a presenca de efusdo pleural (NELSON, 2003). Muitas alteracbes que
ocorrem nesse sistema sdao imputadas a capacidade dos hormdnios tireoidianos em alterar a
hemodinamica vascular (KLEIN, 2001). Syme (2007) refere que esses horménios possuem
efeito cronotrépico positivo, 0 que gera taquicardia, mesmo em situacdo de auséncia de
estresse. Ha diminuicdo da resisténcia vascular periférica em 50%, pois o Ts gera dilatacdo
das arteriolas devido ao aumento do metabolismo dos tecidos e 6rgdos e esse efeito faz com
que haja aumento da pressdo sistdlica (SYME, 2007). Esses fatores, associados ao aumento da
frequéncia e contratilidade cardiaca e ativacdo do sistema renina-angiotensina-aldosterona,

provocam a hipertensdo secundaria ao hipertireoidismo (LANGSTON e REINE, 2006), que
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geralmente é clinicamente inaparente (NELSON, 2003), além de consequente aumento do
débito cardiaco, muito comum nos animais acometidos (SYME, 2007). Gatos com
hipertireoidismo, que estejam em situacdo de tireotoxicidade por ndo estarem recebendo
tratamento para essa endocrinopatia podem desenvolver cardiomiopatia hipertréfica
(NELSON, 2003; SYME, 2007), que pode ocorrer em consequéncia do aumento da pré-carga
cardiaca (SYME, 2007), levando a edema pulmonar, efusdo pleural e arritmias (PETERSON,
1999).

O tratamento do hipertireoidismo felino deve ser feito de acordo com a presenca ou
ndo de doencas concomitantes, como hipertensdo, doenca cardiaca e, especialmente a DRC,
pois a resolucdo do estado hipertiredideo diminui a taxa de filtracdo glomerular, levando ao
aumento de creatinina e ureia séricas (MEEKING, 2005; MOORE, 2005).

Nelson (2003) afirma que os gatos com hipertireoidismo podem ser tratados com
medicag0es antitireoidianas, com iodo radiativo ou por Tireoidectomia, sendo os dois Ultimos
usados visando tratamento definitivo. O Metimazol (2,5 — 5 mg/gato), de acordo como
Meeking (2005), é o farmaco antitireoidiano oral de escolha para o tratamento de
hipertireoidismo em gatos, atuando no bloqueio da sintese de T3 e T4. O tratamento deve ser
iniciado com baixa dose, que deve ser aumentada de acordo com as necessidades de cada
animal, até que se tenha um estado eutireoideo. A medicacdo possui maior eficacia quando
administrada duas vezes ao dia (MOORE, 2005).

Segundo Richards et al. (2005), deve-se ter um cuidado especial com a monitoragéo
da funcgéo renal dos animais hipertiredideos que estejam sob tratamento de hipertireoidismo,
pois independente do tratamento instituido, a TFG caird. Assim, 0s parametros renais devem
ser monitorados no inicio do tratamento e um més apas o inicio da terapia. De acordo com 0s
autores, se houver DRC concomitante, deve-se optar por tratamento com farmacos

antitireoide orais, usando-se a minima dose eficaz.

No caso de hipertensdo sistémica, essa deve ser tratada com o uso de blogueadores
de canais de calcio como a amlodipina ou com o uso de inibidores da enzima conversora de
angiotensina, como o benazepril (TREPANIER, 2007).

O prognostico do hipertireoidismo depende de varios fatores, dentre eles, a gravidade
da doenca quando esta foi diagnosticada, se ha ou ndo doencas coexistentes e se 0 tratamento
instituido é adequado para cada caso (MEEKING, 2005). A maioria dos gatos responde bem
a, pelo menos, um método de tratamento (MOORE, 2005).
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2.3.6 Osteoartrite

As doencas articulares degenerativas (DAD) sdo desordens de carater cronico e
progressivo, com minima presenca de processo inflamatério ativo, de ocorréncia em qualquer
tipo de articulacdo, resultando em alteracbes da composicdo da cartilagem articular, da
capsula articular e do liquido sinovial (GOLDSTEIN, 2001; TAYLOR, 2003).

A osteoartrite (OA) faz parte do grupo das doengas articulares degenerativas, sendo
caracterizada por acometer as articulagdes diartrodiais, causando deterioragdo da cartilagem
articular, formacdo de osteofitos, reabsor¢do Ossea e alteracdes na morfologia dos tecidos
periarticulares, com baixo grau de inflamagdo e subsequente exposicdo do 0sso subcondral
(MELE, 2007; SCOTT e WITTE, 2011). Clinicamente, a OA ¢ definida como uma doenca de
evolucdo lenta e progressiva, caracterizada pela presenca de dor nas articulagfes, com rigidez
e limitagbes nos movimentos (BENNETT et al., 2012a). Conforme relatam Sparkes et al.
(2010), a OA é a causa de dor crénica mais comum que acomete 0s gatos geriatricos. Estima-
se que 60% a 90% dos felinos geriatricos possuem problemas relacionados a essa doenca
degenerativa. Contudo, na maioria dos casos, a OA sé é diagnosticada por meio de achados
radiograficos, pois dificilmente é a queixa principal do proprietario, ja que o0s gatos
conseguem esconder sinais clinicos de algumas doencas e, além disso, a mudanca no modo de
andar desses animais muitas vezes é relacionada com o fato dos mesmos terem idade
avancada (CANEY, 2007; PITTARI et al., 2009; LASCELLES, 2010).

De acordo com Caney (2007), as osteoartrites tem etiologia primaria e secundéaria. A
primeira € provocada por doencgas infecciosas e imunomediadas, sendo incomum. A segunda,
por sua vez, pode ocorrer devido a alteracfes no desenvolvimento, trauma resultando em
instabilidade articular e/ou desgaste crénico da articulacdo. Bennett et al. (2012a), entretanto,
referem que a maioria dos casos de OA em gatos envolvem agentes primarios ou idiopaticos.
Dentre os fatores de riscos pode-se citar o avancar da idade como o principal e, ainda, a
obesidade que, além de ser fator de risco, pode ser um agravante para o problema (CANEY,
2007; BENNETT et al., 2012a; FOX, 2012).

Beale (2005) descreve que os sinais clinicos provocados pela OA variam de animal
para animal, porém, quando ha presenca de dor e dependendo da intensidade desta, pode
haver, também, mudangas comportamentais como relutancia em saltar ou subir em lugares
mais altos, resisténcia a palpacao e claudicacdo. De acordo com o autor, gatos com grau leve
de osteoartrite diminuem a atividade fisica; aqueles que possuem grau moderado da doenga

apresentam diminuicdo da atividade fisica e relutancia em pular; os que possuem a doenga em
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estagio avancado, além dos sinais citados, tambem apresentam claudicacéo e atrofia muscular.
Caney (2007) refere que, muitas vezes, 0s animais acometidos deixam de usar a caixinha de
areia corretamente, fazendo suas necessidades fisioldgicas do lado de fora.

O diagnostico de osteoartrite em gatos é dificil mesmo para os Médicos Veterinarios
mais experientes, pois diferentemente dos cées, 0s gatos, por terem pequeno porte e grande
agilidade fisica, conseguem tolerar doencas ortopédicas, mesmo que graves, sem demonstrar
sinais clinicos (CANEY, 2007). O diagndstico deve ser feito por meio da correlagdo entre a
anamnese, exame fisico e dos achados radiograficos. A anamnese detalhada é fator
indispensavel para o diagnostico de OA, diferenciando as alteragdes comportamentais
decorrentes dessa doenca das oriundas de distdrbios cognitivos (BEALE, 2005).

Com relacdo ao exame fisico, observa-se comportamento menos ativo, unhas
compridas e dor a manipulacéo das articulagdes (CANEY, 2007). Faz-se necessario exame
ortopédico detalhado, incluindo palpacdo e manipulacdo das articulacbes acometidas,
podendo-se observar espessamento dessas e crepitacdo, sendo esses sinais menos comuns no
caso dos gatos. Ademais, € necessario também que haja palpacdo muscular, visando detectar a
ocorréncia de atrofia muscular e, também, avaliagdo da marcha e observacdo de dificuldades
do animal em saltar de um lugar a outro, sendo essa uma das caracteristicas mais comuns em
gatos com a afeccdo (BEALE, 2005; CANEY, 2007; BENNETT et al., 2012a).

Os exames de imagem, como a radiografia, sdo necessarios para confirmar a suspeita
de OA. Contudo, ha estudos que relatam divergéncias entre os sinais clinicos e os achados
radiograficos (BENNETT et al., 2012a) e, ainda, muitas vezes é necessario sedar o animal, ja
que € um exame doloroso. Nesse sentido, cabe ao Médico Veterinario explicar ao proprietario
a importancia do exame em questdo e saber quando, de fato, hd a necessidade de sua
realizacdo. E necessario que os animais estejam na fluidoterapia durante o procedimento de
sedacdo, principalmente os que estdo na faixa etaria geriatrica (CANEY, 2007). Os achados
radiograficos incluem estreitamento do espaco articular, esclerose do 0sso subcondral,
remodelacdo &ssea, mineralizacdo dos tecidos moles ao redor da articulacdo afetada e
formacdo de ostedfitos, sendo esse Gltimo considerado como achado radiografico chave para o
diagndstico de osteoartrite (Figura 17) (SCOTT e WITTE, 2011; BENNETT et al., 2012a).
Pode-se fazer, ainda, uso da avaliacdo do liquido sinovial para fins diagndsticos, onde se
observa leve aumento de células mononucleares e de neutréfilos (BEALE, 2005; SCOTT e
WITTE, 2011).
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Figura 17 - Visdo latero-lateral do cotovelo de um felino, 18
anos de idade, diagnosticado com osteoartrite. O animal
apresentava como sinal clinico, claudicacdo. Observar a
presenca de osteofitos (seta vermelha) (Arquivo pessoal/
Prof®. Msc. Christine Souza Martins).

Como a OA é uma doenca de carater cronico e progressivo, o tratamento instituido
tem a funcdo de melhorar a qualidade de vida do animal acometido, retirando principalmente
a dor e dando, a esse paciente, condicdes de aumentar a sua mobilidade e atividade fisica
(MELE, 2007). Os tratamentos disponiveis para essa doenca degenerativa incluem tratamento
cirirgico, manejo ambiental, terapia analgésica, uso de suplementos e condroprotetores,
estimulacdo para a atividade fisica, manejo nutricional para controle de peso e, ainda,
fisioterapia, dependendo de cada caso (BEALE, 2005; CANEY, 2007).

O meloxican, antinflamatdrio que pode ser usado por longo tempo, provou ser muito
eficaz para o tratamento de dor crénica em gatos com OA. Devido a sua meia vida de 24
horas quando administrado VO, apresenta eficacia mesmo quando administrado somente uma
vez por dia (BENNETT et al.,, 2012b) e tem menor potencial nefrotoxico, pois quando
administrado por essa via, somente 21% dos seus metabdlitos sdo eliminados pelos rins
(TOULON, 2009). Outro medicamento bastante utilizado para esse fim é o carprofeno

(2mg/kg, VO, BID), antinflamatorio e analgésico que, por ter maior seletividade pela enzima
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COX-2, ndo provoca tantos efeitos gastricos e renais como o meloxicam, pois ndo atua na
prostaglandina encontrada nesses locais (BENNETT et al., 2012b). Dessa forma, para animais
na faixa etéria geriatrica, na qual a DRC tem alta incidéncia, esse medicamento se torna uma
boa opgéo (BARTGES, 2012).

H& uma crescente atengdo quanto ao manejo nutricional no tratamento dos animais
com osteoartrite. Algumas dietas para esse fim possuem em sua formulacdo acidos graxos
como o &cido alfa-linoleico, que tem acdo anti-inflamatdria e anti- degradacéo da cartilagem
(CANEY, 2007; BENNETT et al., 2012b). Qutros elementos que compdem essa dieta
especial incluem antioxidantes como vitamina E e C e, ainda, nutracéuticos compostos por
condroprotetores como a condroitina e glicosamina, que tém como objetivo diminuir a
degradacédo da cartilagem e, ainda, fornecer precursores para a reparacdo da mesma (Caney
(2007). E importante, também, controlar o aumento de peso desses animais, visto que a
obesidade é um fator agravante da osteoartrite (CANEY, 2007; LAFLAMME, 2012).

O manejo ambiental também tem grande importancia, juntamente com a terapia
analgésica, no aumento da qualidade de vida dos animais com osteoartrite. Varios autores
referem que os potes de agua e comida devem estar pouco acima do nivel do ch&o, dispostos
nos lugares da casa onde o animal passa a maior parte do tempo, visando evitar que ele se
desloque por longas distancias para se alimentar e/ou saciar a sede. Ainda, acGes como
posicionar rampas ou degraus para que 0s animais tenham acesso a locais mais altos com
maior facilidade, utilizar caminhas acolchoadas para proteger as articulacbes e fornecer
caixinhas de areia de grande dimensdo e com entrada baixa e os lados elevados podem
contribuir para tal propésito (CANEY, 2007; PITTARI et al., 2009; BANNETT et al., 2012b).
Os exemplos de como otimizar a qualidade de vida dos animais acometidos sdo mostrados
pela Figura 18.

A Fisioterapia pode ser uma opcdo para proporcionar atividade muscular a esses
animais, evitando, assim, a atrofia da musculatura estriada esquelética. A Acupuntura pode
servir como coadjuvante na diminuicao da dor, pois libera neurotransmissores que reduzem os

processos relacionados com a dor e induzem a liberacdo de endorfinas (CANEY, 2007).

O tratamento cirurgico é tido como Ultima opcdo, usado quando os tratamentos

clinicos ndo sdo mais eficazes para proporcionar suficiente alivio da dor (CANEY, 2007).



50

Figura 18 - Gatos com osteoartrite que possuem dificuldade para realizar tarefas

rotineiras. (A) Sofa perto da janela; (B) Caixa de areia adaptada, visando facil acesso;
(C) Alternativa para facilitar o ato de subir e descer de poltronas; (D) Estimulo ao
exercicio fisico por meio de brincadeiras (Fonte: BENNETT et al., 2012b).
O prognéstico da osteoartrite é altamente varidvel e depende do tratamento
instituido, da gravidade da doenca e, ainda, da presenca ou ndo de doencas concomitantes
(CANEY, 2007).

2.3.7 Triade Felina

Triade Felina é o termo usado para se referir & ocorréncia simultdnea de doenca
intestinal inflamatoria, pancreatite cronica e colangite (HOSKINS, 2008; STEINER, 2008).
Segundo Oliveira, Daniel e Junior (2008), a anatomia dos gatos é diferente da observada nas
outras espécies, uma vez que ha anastomose dos ductos pancreaticos e ducto biliar antes
desses se abrirem na luz duodenal, o que predispde os felinos as doencas que caracterizam a

triade felina.
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O termo doenga intestinal inflamatéria (DII) se refere a um grupo de doengas de
carater idiopatico que provocam inflamagdo intestinal gerando, nos pacientes acometidos,
sinais clinicos e crénicos de doencas gastrintestinais, sem especificar o tipo de inflamacéao, o
tipo de lesdo ou sua localizacdo no trato gastrintestinal. Assim, é tida como diagnostico de
exclusdo (JERGENS, 2002; URGATE, 2003; WILARD, 2003; FERGUSON e GASCHEN,
2009).

A etiopatogenia da DIl ainda ndo foi claramente elucidada (HALL e GERMAN,
2008), porém, ha indicios de interagBes entre suscetibilidade do individuo, imunidade da
mucosa intestinal, microflora intestinal, fatores ambientais e fatores dietéticos. Acredita-se
que essa doenca possa ser resultado de uma resposta autoimune a bactérias da microbiota
como a E. coli (presente em grandes quantidades na microbiota de felinos com tal doenga) ou,
ainda, a uma resposta autoimune exacerbada a patdgenos entéricos ou a agentes dietéticos
presentes no lamen intestinal (WILARD, 2003; HOSKINS, 2008; FERGUSON e
GASCHEN, 2009). Essa menor tolerancia a tais agentes pode ser relacionada a alteracdo da
barreira da mucosa intestinal, distdrbios imunologicos, distirbios na microbiota intestinal ou
uma combinacdo destes (HALL e GERMAN, 2008). Assim, a resposta a todas essas
alteracbes é a presenca de células inflamatorias intestinais como neutrofilos, eosinéfilos,
plasmdcitos, macréfagos e/ou linfocitos na mucosa, que incitam mudanca em sua
conformacdo e funcionalidade, levando surgimento das manifestacfes clinicas (WILARD,
2003).

A incidéncia da DIl vem crescendo na clinica de felinos e acomete com maior
frequéncia animais de meia-idade a geriatricos, como aponta um estudo realizado por
Ferguson e Gaschen (2009), no qual a maioria dos animais afetados tinha mais de oito anos de
idade, com média em torno de 9,7 anos. Essa maior incidéncia pode estar associada a
cronicidade da doenca juntamente com o fato de os proprietarios sé se darem conta da
gravidade do problema tardiamente, quando os animais ja estdo com idade mais avancada
(URGATE, 2003). Contudo, a doenca também pode ser vista em animais jovens, sendo mais
predispostos 0s gatos das racas Siamés, Persa e Himalaia (FERGUSON e GASCHEN, 2009).
Segundo Urgate (2003), ndo ha predisposicao devido ao género sexual.

A colangite, doenca inflamatdria que afeta o trato biliar e, secundariamente, o
parénquima hepatico, também é de ocorréncia muito comum nos gatos geriatricos e, muitas
vezes, ocorre concomitantemente com a DIl e a pancreatite cronica (HOSKINS, 2005;
HOSKINS, 2008; ROTHUIZEN, 2008). Essa afeccdo pode ser classificada como supurativa
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ou neutrofilica, de carater agudo e ndo supurativa ou linfocitica, de carater cronico (MOORE
e REED, 2010).

A colangite linfoplasmocitica € uma forma ndo supurativa, na qual hd presenca de
linfécitos e plasmacitos, que podem ser encontradas no limen das vias biliares e no epitélio
do canal biliar, além de poder progredir para a area portal. Sua etiologia ndo é elucidada,
porém, ha fortes indicios de que mecanismos imunomediados possam fazer parte da sua
etiopatogenia (ROTHUIZEN, 2008; GERMAN, 2009; MOORE e REED, 2010). Segundo
Rothuizen (2008), a colangite ndo supurativa é uma doenca de caréater crénico, cuja evolucao
pode durar meses ou anos e a inflamacgdo crénica pode levar a fibrose e espessamento das

paredes dos ductos biliares.

A pancreatite, doenca que ja foi considerada de ocorréncia rara, hoje em dia esta
sendo comumente diagnosticada na clinica de felinos, principalmente no caso dos animais
pertencentes a faixa etaria geriatrica, sendo apontada como a doenca mais comum do pancreas
exocrino nessa espécie (HOSKINS, 2008; STEINER e XENOULLIS, 2009). Segundo Steiner e
Xenoulis (2008), ndo ha predisposicdo quanto ao género sexual e 0s gatos geriatricos sdo mais
acometidos, principalmente pela forma crénica da doenca. No que diz respeito as racas, 0s
SRD’s de pelo curto e os Siameses mostram-se mais predispostos a tal doenca (GERHARDT
et al., 2001).

Mais de 90% dos casos de pancreatite, nos gatos, tem origem idiopética e carater
crénico (STEINER e XENOULIS, 2008; STEINER e XENOULIS, 2009). Alguns fatores
como colangite, obstrucdo do trato biliar ou dos ductos pancreaticos, DII, isquemia, trauma,
intoxicacdo por organofosforados, parasitas pancreaticos, peritonite infecciosa felina e dietas
ricas em gorduras estdo associadas com o desenvolvimento da pancreatite, embora nao haja,
no caso dos gatos idosos, ainda, nenhuma corelacdo causa-efeito entre tais fatores e a doenca
(HOSKISN, 2008; STEINER, 2008; STEINER e XENOULLIS, 2009).

Independente da causa da pancreatite, sua patogenia parece estar associada a
alteracdes de calcio ionizavel no citosol das células acinares, o que leva a diminuicdo da
secrecdo pancreatica. Com isso, 0s granulos de zimogénio se acumulam nas referidas células
e, ao se fundirem aos lisossomos ali presentes, sdo ativados de forma prematura, provocando a
ativacdo das enzimas pancredticas. Essa ativacdo enzimatica promove a autodigestdo das
células acinares, com consequente liberacdo de enzimas ativadas para o tecido pancreético,
causando alteraces como edema e necrose dos acinos e da gordura peripancreatica. Além

disso, essas enzimas podem cair na cavidade peritoneal e na circulagdo sanguinea,
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contribuindo para sinais sistémicos como coagulacéo intravascular disseminada, Sindrome da
resposta inflamatoria e choque (STEINER e XENOULIS, 2009).

Os sinais clinicos comumente vistos em animais com a triade felina sdo inespecificos
e variam de acordo com a gravidade da doenca, podendo estar presentes por meses ou anos,
até que sua apresentacdo se torne grave ao ponto do proprietario recorrer a ajuda veterinaria.
Os sinais clinicos mais comuns que 0s animais apresentam sdao diarreia, muco nas fezes,
hematoquezia, melena, vomitos, perda de peso, anorexia ou polifagia, letargia e, em casos
mais graves, encefalopatia hepéatica (STEINER, 2003; HOSKINS, 2005; HALL e GERMAN,
2008; FERGUSON e GASCHEN, 2009; HERNANDEZ et al., 2011).

Ao exame fisico pode observar-se baixo escore corporal, dor abdominal a palpacéo,
desidratacdo, febre, ictericia, espessamento das algas intestinais, hepatomegalia, ascite e
linfonodos mesentéricos aumentados, dependendo sempre da gravidade do quadro. Em casos
mais graves, podem ocorrer edema e ascite (HALL e GERMAN, 2008; ROTHUIZEN, 2008;
FERGUSON e GASCHEN, 2009). Outros achados durante o exame fisico incluem ictericia,
palidez e, quando em casos mais graves, principalmente de pancreatite, pode haver taquipneia
ou dispneia, hipotermia ou febre, taquicardia, dor abdominal e, ainda, choque vascular e
tromboembolismo, sendo o ultimo ilustrado na Figura 19 (STEINER e XENULOQUIS, 2008;
STEINER e XENOULLIS, 2009).
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Figura 19 - Felino geriatrico apresentando tromboembolismo em artéria do membro

toracico esquerdo, em consequéncia de pancreatite. Notar atrofia muscular, desidratacdo da
pele e aspecto mumificado do membro afetado. Havia, nesse caso, paresia e perda da

propriocepgdo do membro (Cortesia - Profé. Msc. Christine Souza Martins).
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As alteracBes que podem ser vistas em exames laboratoriais como hemograma,
bioquimica sérica e urindlise sdo pouco especificas. Dentre elas, podem-se citar anemia
regenerativa, neutrofilia, linfopenia, trombocitose, aumento das enzimas hepéticas (ALT, FA
e GGT), hipocolesterolemia, hiperbilirrubinemia, hiperglicemia, hipoalbuminemia e
hipergamaglobulinemia (GERMAN, 2009; STEINER e XENOULIS, 2009; DANIEL, 2011).

Para o diagnostico, além da associacdo dos sinais clinicos com as alteragGes vistas
nos exames como hemograma e bioquimica sérica, pode-se recorrer aos exames de imagem.
As radiografias ndo mostram informagfes diagnosticas importantes. JA& 0 exame de
ultrassonografia vem se mostrando uma ferramenta cada vez mais importante para direcionar
o diagndstico de triade felina ou das doencas que a compdem de maneira separada. Quando se
dispbe de um examinador com vasta experiéncia na area, esse pode mostrar ao clinico
alteracdes como espessamento do sistema biliar extra-hepatico, inflamacdo no interior do
limen dos ductos biliares intra-hepaticos, colecistite, espessamentos das algas intestinais e
pancreatite (FERGUSON e GASCHEN, 2009; DANIEL, 2011).

A abordagem diagnostica de animais com essa sintomatologia clinica é
esquematizada na Figura 19. Os diagndsticos diferenciais incluem varias doencas que
possuem a caracteristica de acometer gatos na faixa etaria geriatrica como o hipertireoidismo,
o0 diabete melito e a DRC (JERGENS, 2002; FERGUSON e GASCHEN, 2009). Todavia, nos
gatos, o principal diagnostico diferencial dessa triade, levando-se em conta a idade, a
sintomatologia clinica e as alteragdes vistas ao exame fisico, é o linfoma alimentar, neoplasia

mais comum que afeta o TGI dos felinos geriatricos (WILARD, 2012).

O Organograma (Figura 20) mostra que o diagnostico definitivo s é feito por meio
de bidpsia para analise histopatoldgica (HOSKINS, 2008; GERMAN, 2009). Hall e German
(2008) comentam que, no caso dos gatos geriatricos, o melhor método para a realizacdo da
bidpsia é via celiotomia, pois além da observacdo intestinal, também pode ser feita a inspecédo
da morfologia do pancreas e do figado. Os autores referem, também, que a analise
histopatoldgica deve ser feita por um patologista experiente, pois a diferenciacdo entre doenca
inflamatdria intestinal, colangite e linfoma alimentar pode ser confusa e dificil.

Para o diagndstico exclusivo de pancreatite, pode-se lancar mao do uso do teste ILP
(Imunorreatividade de lipase pancreéatica), que € especifico para a funcdo do péancreas
exocrino (STEINER, 2008).
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Exclusdo de doengas subjacentes
com origem extra Gl

Hemograma, Bioquimicos, Urinalise, Analise Fecal,
FIV/FeLV, T4, Rx e Us abdominal

Excluséo de doengas infecciosas ou
parasitarias enquanto se aguardam 0s
resultados dos testes

Tratamento com febendazol

Tratar as doencas subjacentes quando Excluséo de doengas alimentares
presentes caso nao exista nenhuma condigéo
subjacente

Diabete Melito, Hipertireoidismo,
Doenca Renal Cronica Dieta de eliminaco por 10 dias

Auséncia de resposta ao teste alimentar

Endoscopia/celiotomia exploratéria com bidpsia

- Triade -infoma

Felina Alimentar

Figura 20 - Organograma simplificado para abordagem diagnoéstica e terapéutica de gatos
geriatricos com sinais cronicos compativeis com Triade Felina (Fonte: FERGUSON e
GASCHEN, 2009). Adaptada.

O manejo terapéutico da triade felina, segundo autores como Hall e German (2008) e
Gaschen e Ferguson (2009), € feito com associacdo de mudanca na dieta desses animais e de
um protocolo terapéutico que inclui o uso de medicamentos antibacterianos e
imunossupressores, além de outros agentes farmacoldgicos necessarios de acordo com cada

caso clinico.

O manejo dietético desses animais deve ser baseado em dietas de alta digestibilidade
e fibras, pois quanto melhor a digestdo, melhor a absorcdo dos nutrientes importantes para a
nutricdo dos animais acometidos e, além disso, esse tipo de dieta diminui o substrato
disponivel para as bactérias intestinais e o potencial osmotico (GASCHEN e FERGUSON,

2009). Tal manejo é de extrema relevancia, principalmente no caso de animais idosos com
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anorexia, pois eles naturalmente tendem a ter menor quantidade de massa magra corporal
(CAMPBELL e WHITTEMORE, 2005; HOSKINS, 2008).

A imunossupressao, de acordo com varios autores, € a chave do tratamento da DIl e
da colangite (GASCHEN e FERGUSON, 2009; GERMAN, 2009; MOORE e REED, 2010),
porque reduz a inflamac&o da mucosa intestinal, do figado e dos ductos biliares, protegendo-
os de posterior fibrose (JERGENS e CRANDELL, 2006). E recomendado o uso de
prednisolona, iniciando-se com a dose de 4mg/kg, VO, SID, diminuindo-a até que se encontre
a menor dose eficaz. Recomenda-se, também, o uso de antibacterianos como metronidazol
(10-15mg/kg, VO, BID), util porque previne infec¢des bacterianas secundarias, promove a
diminuicdo de antigenos bacterianos que possam levar a inflamacdo e, ainda, tem acdo
imunomoduladora, pois inibe a imunidade mediada por células (JERGENS e CRANDELL,
2006; GASCHEN e FERGUSON, 2009).

Se houver deficiéncia de vitaminas tais como cobalamina ou vitamina K, estas
devem ser suplementadas (250ug/gato, SC, 1vez/semana e 1-5mg/kg, SC, SID,
respectivamente) (HOSKINS, 2005; GASCHEN e FERGUSON, 2009; GERMAN, 2009;
MOORE e REED, 2010). Deve haver também suplementacdo de gluconato de potassio (3
mEq, SID), de vitamina E (100-200 IU, VO, SID), de L-carnitina (250mg/gato, SC, SID), de
S-adenosilmetionina (18mg/kg, VO, SID) e de acido ursodesoxicolico (10-15mg/kg, VO,
SID) para diminuir a resposta inflamatéria e aliviar a obstrucdo biliar. De acordo com o
quadro clinico de cada animal, outros protocolos terapéuticos como fluidoterapia e
antieméticos devem ser instituidos e o animal deve ser monitorado mensalmente em relacéo
as enzimas hepaticas e bilirrubina (HOSKINS, 2005; HOSKINS, 2008; GERMAN, 2009;
MOORE e REED, 2010).

Deve-se, também, tratar doencas concomitantes caso estejam presentes, pois podem
agravar o quando clinico do animal (MANSFIELD e JONES, 2001). A analgesia também é
muito importante em alguns casos, podendo-se usar adesivo transdérmico de fentanil
(HERNANDEZ et al., 2011).

De acordo com autores como Steiner e Xenoulis (2008) e Moore e Reed (2010), o
prognostico da triade felina varia de acordo com a gravidade do quadro e nem sempre pode
ser previsto. Geralmente, para animais com quadro clinico leve e sem doencas concomitantes
ou alteracbes em 6rgdo devido as doencas que a compdem, o prognostico € bom. Em
contraste, animais que possuem quadro agudo e grave, com lipidose hepatica, o prognostico é

desfavoravel.
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3. MATERIAIS E METODOS

Para a realizacdo do presente trabalho, foram acompanhados os atendimentos de 32
pacientes com idade acima de 10 anos (13,56 + 2,86), sendo 17 fémeas e 15 machos,
atendidos na Clinica de Felinos do Hospital Veterinario de Pequenos Animais da
Universidade de Brasilia (HVet-UnB), durante aproximadamente seis meses (19 de Dezembro
de 2011 a 08 de Junho de 2012).

A partir dos prontuérios dos animais acompanhados, foram anotados, para posterior
analise e discussdo, 0s seguintes dados: principal queixa por parte do proprietario, historico
do animal, queixas secundarias dos proprietarios, alteracfes observadas tanto durante o exame
fisico quanto aquelas mostradas por meio dos exames complementares como hemograma,
bioguimica sérica, urinalise, citoldgico, histopatoldgico, microbiologico, parasitologico,
exames de imagem (ultrassonografia e radiografia), assim como tambeém os diagnosticos e a

progressao das doencas diagnosticadas.
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4. RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com as informacGes obtidas na analise dos prontuarios dos 32 gatos
geriatricos acompanhados, as doencas mais observadas foram aquelas que acometiam o
sistema urinario, seguida daquelas relacionadas ao sistema gastrintestinal e as neoplasias.
Outras doencas observadas envolviam o sistema enddcrino, sistema osteoarticular, sistema

reprodutivo, sistema respiratorio e pele e anexos (Figura 21).

De acordo com a Figura 21, das 55 doencas diagnosticadas, em um primeiro
momento, nos 32 gatos acompanhados (visto que alguns animais possuiam mais de uma
afeccdo), observou-se que 40% (n=22) eram relacionadas a alteracfes associadas a doencas
do sistema urinario, 31% (n=17) a doencas associadas ao trato gastrintestinal, 16% (n=9)
relacionadas a neoplasias, das mais variadas origens, 9% (n=5) relacionadas aos sistemas
osteoarticular, reprodutivo e pele e anexos e, ainda, 4% (n=2) relacionadas ao sistema
endocrino, o que vai de acordo com Shearer (2010a), pois o autor refere que todas essas

doencas sdo de comum ocorréncia em gatos geriatricos.

Principais Grupos e Sistemas relacionados com as Doencgas
Observadas

M Sistema Enddcrino (n=2)

M Sistema Gastrintestinal (n=17)
i Sistema Urinario (n=22)

H Neoplasias (n=9)

M Outros (n=5)

Figura 21 - Gréfico ilustrando os principais grupos e sistemas relacionados com as
doencas observadas em gatos geriatricos atendidos no HVet-UnB, acompanhados durante
0 periodo de Dezembro/2011 a Junho/2012 (n=32).

As doencas mais observadas durante o periodo de analise foram, em ordem
decrescente, a doenca renal cronica, a doenca periodontal, os tumores de mama e outras, em
menor escala (Figura 22), sendo as trés primeiras passiveis de manejo para o retardo de sua

progressao e, até mesmo, de prevencao.
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19

M Doencga Observadas

Figura 22 - Grafico ilustrando as doencas observadas em gatos geriatricos atendidos no
HVet-UnB, acompanhados durante o periodo de Dezembro/2011 a Junho/2012 (n=32).

Tendo-se como base os prontuarios dos animais estudados (n=32), observou-se que
46,87% (n=15) apresentavam mais de uma doenca, 0 que é comum em gatos pertencentes a
faixa etaria geriatrica (HOSKIN, 2008). Contudo, nem sempre todas as doencas tinham
relacio com as principais queixas dos proprietarios, pois 22% (n=7) dos proprietarios
apresentavam queixas nao relacionadas, diretamente, com uma das doencas diagnosticadas.
Os animais desses proprietarios possuiam mais de uma doenca, 0 que pode explicar a

diferenca entre os sinais clinicos e os achados em exames de diagnastico.

Dentre as principais queixas dos proprietarios (Figura 23), observou-se que hiporexia
e vOmitos crénicos (quadro de, pelo menos, quatro episodios de vomitos por semana, durante
um més) foram as mais observadas (75%; n=24 e 62,5%; n=20, respectivamente). Seguidas
dessas queixas, em ordem decrescente, as mais vistas foram apatia/prostracdo (31,25%;
n=10), emagrecimento progressivo (28,12%; n=9), neoformacdes (21,87%; n=7) e politria e
polidipsia (21,87%; n=7). Em 25% dos casos (n=8), as queixas de hiporexia, vomito cronico e
apatia/prostracdo foram relatadas concomitantemente.

Todas as queixas de polidria/polidipsia (n=7) eram relacionadas aos animais com
suspeita de doenca renal cronica. Ja as neoformacgdes (n=7), eram referentes ao surgimento de
massas palpaveis, observadas nos animais. Desses animais com neoformacdes (n=7), cinco
apresentavam aumento de volume de, pelo menos, uma das mamas, um animal apresentava

aumento de volume na regido cervical e um deles apresentava aumento de volume abdominal.
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24 M Principais queixas por parte dos proprietarios
20

Figura 23 - Grafico ilustrando as principais queixas dos proprietarios de gatos
geriatricos atendidos no HVet-UnB, acompanhados durante o periodo de Dezembro/2011
a Junho/2012 (n=32).

Além das principais queixas referidas pelos proprietéarios, outras queixas também
foram relatadas, com menor frequéncia (Figura 24). As queixas de dificuldade de locomogéo
(n=5) eram relacionadas a fraqueza dos membros pélvicos e ataxia, sendo vistas em animais
doentes renais crénicos e podendo estar relacionadas com neuropatia urémica. As queixas de
dificuldade respiratoria (n=5) eram relacionadas com afeccdes do sistema respiratério, seja
neoplasias ou bronquite. Ainda, todos os animais com alteracdo de pelagem (pelagem sem

brilho) (n=3) também tinham hiporexia, 0 que poderia justificar o quadro.

6 5 5 i Queixas menos frequentes

5

4 3 3

3 2 2

2 1 1 1 1
1

0

Figura 24 — Gréfico ilustrando as outras queixas relatadas, em menor frequéncia, pelos
proprietarios de gatos geriatricos atendidos no HVet-UnB, acompanhados durante o
periodo de Dezembro/2011 a Junho/2012 (n=32).
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Com relagdo ao curso clinico dos animais, dos 32 gatos geriatricos acompanhados,
até o dia 20/07/2012, 41% deles (n=13) ainda estavam sob tratamento ou acompanhamento
veterinario, 37% (n=12) ndo retornaram ao HVet-UnB ap0s a primeira ou a segunda consulta,
comprometendo a continuidade do tratamento prescrito e 22% (n=7) deles foram a dbito
(Figura 25). Os animais em acompanhamento retornam ao HVet-UnB, pelo menos, uma vez

ao més.

Evolugao Clinica

Eutanasia

Figura 25 - Gréfico ilustrando a evolucdo clinica das doencas observadas nos gatos
atendidos no HVet-UnB, acompanhados durante o no periodo de Dezembro/2011 a
Junho/2012 (n=32).

Os gatos geriatricos sob acompanhamento/tratamento apresentaram as seguintes
doencas: doenca renal crénica, hipertireoidismo, colangite, colite, neoplasia de mama,
carcinoma de células escamosas, bronquite, triade felina, doenca periodontal, hidronefrose,
distocia, gengivite, cistos hepaticos, doenca renal policistica, osteoartrite e constipacdo. O
Unico animal que recebeu alta médica tinha seborreia oleosa, que foi solucionada. Dos 12
gatos geriatricos que ndo retornaram ao HVet-UnB, as doencas diagnosticadas foram
neoplasia de mama, neoplasia pulmonar, doenca renal cronica, lesdo de reabsorcao
odontoclastica dos felinos e doenca periodontal. Ainda, as doencas diagnosticadas nos sete
gatos geriatricos que foram a 6bito estavam relacionadas ao cancer (tumor de mama, linfoma
e neoplasia indiferenciada) e & doenca renal cronica. E importante ressaltar que muitos

animais possuiam mais de uma doenga em curso.

A maioria dos animais que ndo retornaram ao HVet-UnB apresentavam 0s seguintes
sinais clinicos: apatia, vémitos, hiporexia e emagrecimento progressivo. Como no primeiro

atendimento desses animais foram usados protocolos antieméticos, provavelmente o



62

desconforto gastrico foi solucionado momentaneamente e esses animais voltaram a se
alimentar. Assim, os proprietarios podem ter tido a errbnea ideia de que seus animais ja
estavam bem de salde e que ndo havia necessidade de retornos ao Veterinario. Partindo desse
pré-suposto, 0 Médico Veterinario de um gato geridtrico deve, na primeira consulta,
esclarecer ao proprietéario a importancia da continuidade do tratamento (caso necessario), bem
como a importancia de chek-ups periédicos.

Segundo Shearer (2010a) os gatos pertencentes a faixa geriatrica estdo mais
predispostos a certas doencas, principalmente aquelas de carater crénico, sendo as mais
comuns doengas enddcrinas como hipertireoidismo, doenca renal crdnica, doenca articular
degenerativa, doenca periodontal e neoplasias. De acordo com os dados analisados, todas
essas doencas foram observadas em pelo menos um dos animais acompanhados.

No que se diz respeito as doencas observadas relacionadas ao sistema urinario, as
mais vistas foram doenca renal cronica, seguida de doenca renal policistica e hidronefrose
(Figura 26).

Doengas relacionadas ao sistema urinario
(n=22)

H Doenca Renal Crénica (n=19)
M Doenga Renal Policistica (n=2)

i Hidronefrose (n=1)

Figura 26 - Grafico ilustrando as principais doencas diagnosticadas referentes ao
sistema urindrio, observadas nos gatos geriatricos atendidos no HVet-UnB,

acompanhados durante o periodo de Dezembro/2011 a Junho/2012 (n=22).

Dos 22 animais diagnosticados com doengas relacionadas ao sistema urinario, 86%
deles (n=19) foram, em um primeiro momento, diagnosticados com doenca renal crénica, 9%

(n=2) com doenca renal policistica e 5% (n=1) com hidronefrose.
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O animal diagnosticado com hidronefrose unilateral parcial, por consequéncia de
nefrolitiase, tinha como sinal clinico hematuria, que pode ser consequéncia das microlesdes
que o calculo pode provocar. Além disso, 0 animal apresentava leve azotemia, o que pode
explicar o quadro de hiporexia e 0os vomitos observados. Por ter sido diagnosticada em seu
inicio, o animal ainda ndo tinha doenca renal crbnica. Assim, com a instituicdo do correto
tratamento (nesse caso, fluidoterapia, com o intuito de deslocar o calculo), espera-se que o

animal ndo se torne um doente renal cronico.

Dos dois gatos diagnosticados com doenca renal policistica, um é da raca Persa e o
outro Himalaio, o que remete a importancia do Médico Veterinario levar em consideracdo a
questdo racial, pois muitas vezes doencas hereditarias podem trazer consequéncias futuras,

como no caso desses animais. Ambos néo tinham, ainda, doenca renal cronica.

E relatado por Bartges (2012) que a doenca renal cronica é a afeccdo mais
comumente vista em gatos geriatricos, 0 que vai de acordo com os dados obtidos na analise
dos 32 prontuarios dos animais acompanhados, pois desses, 59,37% (n=19) tinham indicios
de doenca renal cronica instalada. Contudo, algumas questdes devem ser levadas em

consideracdo com relacdo aos exames de sangue desses animais.

Dos 19 animais que, em um primeiro momento, foram diagnosticados com DRC,
apenas 11, estando normohidratados, possuiam quadros de azotemia e iso ou hipostendria
sustentados (observados em mais de um exame bioquimico e urindlise) o que, de fato, os
diagnostica com DRC. Dos outros oito animais, sete apresentavam, em pelo menos um

exame, azotemia e um dele somente aumento da creatinina sérica.

Desses oitos animais, apenas cinco possuiam mais de dois exames de sangue
(hemograma e bioquimico), realizados com diferenca minima de oito dias entre 0s exames,
gue mostravam quadro de azotemia sustentada, mesmo estando normohidratados. Assim,

esses animais poderiam ser diagnosticados com DRC.

Com relacdo aos outros trés animais que possuiam somente um exame de sangue
(hemograma e bioquimica sérica), todos apresentavam-se com quadro de desidratacdo (8%),
fator que pode contribuir para a azotemia e aumento de creatinina vistos. Assim, seriam
necessarios outros exames bioquimicos, com os animais normohidratados e, ainda, urinalise,
para confirmar o diagnostico de DRC. Desses trés animais, um apresentava azotemia, além de
hipercalemia e hiperfosfatemia, sendo compativel com faléncia renal (GRAUER, 2003).
Ainda, o mesmo animal apresentava fragqueza observada nos membros pélvicos e ataxia,

sinais possivelmente compativeis com quadro de neuropatia urémica, pois segundo Polzin et
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al. (2001), em casos avancados de DRC h& comprometimento da excrecdo de metabdlitos que
provocam alteracGes neuroldgicas. Dessa forma, o referido poderia ser diagnosticado com
DRC.

Assim, dos 19 animais analisados e diagnosticados, num primeiro momento, com
DRC, apenas 17 eram doentes renais cronicos. Ainda assim, essa foi a afec¢cdo mais vista,
afetando mais da metade dos gatos geriatricos analisados, indo de acordo com autores como
Lefebvre (2011), que refere que a doenga renal cronica, além de ser a afec¢cdo mais comum
em gatos geriatricos, também é uma das doencas de maior morbidade que acomete gatos

nessa faixa etéaria.

A International Renal Interest Society (IRIS, 2009) refere que animais
normohidratados, que possuam aumento no valor da creatinina sérica e que esse valor se
mantenha estavel, podem ser considerados, com base nesses dados, doentes renais crénicos.
Contudo, para que haja o estadiamento IRIS, é necessario que 0 paciente esteja em jejum e
possua, no minimo, dois exames com a creatinina sérica estavel. Infelizmente, nenhum desses

animais cumpriu tais requisitos e, dessa forma, ndo foi possivel estagia-los.

Desses 17 animais, 0os quadros de hiporexia e de vémito crénico podem estar
relacionados ao quadro de azotemia que apresentavam, visto no primeiro exame de
bioguimica sérica realizado. Desses, apenas sete tinham o exame da relacdo
proteina/creatinina (RP/C), nos quais observou-se que dois animais apresentavam proteindria,
dois estavam proximos ao limite maximo ndo proteindrico, sendo necessario monitoramento
constante desses animais, e trés animais ndo tinham sinais de proteindria, estando,
provavelmente, nos estagios iniciais da DRC, pois ndo apresentavam valores de creatinina
muito acima do limite maximo de referéncia. Caso contrario, esses animais estariam em
faléncia renal, pois com o rim totalmente fibrosado, ndo ha mais hiperfiltracdo e, assim, ndo
ha proteinuria (SYME, 2009).

Cinco dos 17 gatos geriatricos renais crénicos apresentavam anemia, quadro que
pode ter relacdo tanto com a diminuicdo da sintese de eritropoetina pelos rins quanto pela falta
de substrato para a formacdo de novas hemaécias, pois todos 0s animais anémicos
apresentavam hiporexia. Deles, apenas um recebeu transfusdo sanguinea, pois apresentava
VG=07%, sendo esse quadro considerado grave.

Ainda, analisando os exames de triagem dos 17 animais com DRC, observam-se
outras alteraces tais como: um animal apresentava aumento da ALT, dois apresentavam

hipoproteinemia e hipoalbuminemia, trés apresentavam concomitantemente hiperfosfatemia e
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hipercalemia, e, isoladamente, dois apresentavam hipofosfatemia, um apresentava
hipocalemia e dois animais, hipercalemia.

O aumento de quatro vezes da ALT foi observado em um animal com DRC e
hipertireoidismo concomitantes, sendo esta doenca relacionada com o aumento apresentado.
Os quadros de hipoproteinemia e hipoalbuminemia podem ser relacionados tanto com a baixa
ingestdo devido aos quadros de hiporexia apresentados, quanto pela excrecdo de proteinas
pelos rins. Contudo, essa Ultima hipétese ndo pode ser confirmada, uma vez que nao havia o

teste RP/C, no caso desses animais, para a confirmacéao de proteindria.

Segundo IRIS (2009), a hiperfosfatemia € um dos sinais clinicos que mais cedo
aparece nos casos de DRC. Porém, foram vistos dois animais com quadros de hipofosfatemia,
que pode ser explicado por longos periodos de hiporexia ou anorexia, como Visto no caso
desses animais. Outro dado importante é que, apesar de a hipocalemia ser relacionada aos
gatos com DRC (ELLIOTT, 2006), os dados analisados vdo de encontro a essa ideia, pois a
maioria dos doentes renais cronicos analisados apresentou hipercalemia, quadro relacionado
com a retencdo dos ions potassio. Segundo Barber (1998), apenas 30% dos gatos possuem
adaptacdo dos néfrons viaveis que levam a excessiva perda de potassio, o que explica a maior
ocorréncia de quadros de hipercalemia quando comparada aos quadros de hipocalemia vistos.
Ainda, quadros de hipercalemia, em doentes renais cronicos, podem ser relacionados com
faléncia renal, onde ha retencdo dos ions potéssio devido ao quadro de oliguria ou andria.
Contudo, como ndo houve em nenhum dos casos mensuracdo do débito urinario, essa hipotese
ndo pode ser confirmada.

Dos animais analisados, duas gatas tiveram diagndstico de céncer de mama e
passaram por quimioterapia, apresentando DRC durante o tratamento. Assim, é valido
salientar que animais sob tratamento quimioterapico, principalmente os geriatricos, devem ser
constantemente monitorados, pois muitos dos quimioterapicos como a Doxorrubicina, por
exemplo, tem potencial nefrotéxico (RANGEL et al., 2009).

Muitos autores referem que a hipertensdo € uma consequéncia muito comum no caso
de animais doentes renais. Entretanto, por falta de dados, ndo foi possivel fazer a analise desse
parametro.

Dos 19 gatos com suspeita de DRC, apenas quatro ainda estdo sob tratamento, cinco
foram a 6bito e 10 ndo deram continuidade ao tratamento no Hvet-UnB, pois ndo aparecem ao

hospital hd mais de dois meses, desde a Ultima consulta. Dos cinco que foram a 6bito, todos
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foram diagnosticados nos estagios finais da doenca. Trés foram eutanasiados por
apresentarem faléncia renal e dois foram a 6bito em casa (morte natural).

Dos quatro animais que ainda estdo sob tratamento veterinario, um tem
hipertireoidismo concomitante a DRC, o que dificulta 0 manejo e a estabilizacdo de ambas.
Os outros trés foram diagnosticados com DRC na fase inicial. Assim, o tratamento visando a
estabilizacdo e o retardo da doenca vem mostrando bons resultados até o momento. Dessa
forma, vé-se que, conforme descrito por Grauer (2005), quanto mais precoce for o diagnostico
e o tratamento da DRC, maiores séo as chances de estabilidade e retardo da progressédo da
doenca, conferindo a esse animal sobrevida até trés vezes maior, quando se compara a um
animal diagnosticado e tratado tardiamente (Figura 27). Pelo fato de a DRC ser, em muitos
casos, subclinica em seu estagio inicial, é importante 0 acompanhamento rotineiro dos

animais geriatricos.

Figura 27 - Felino, Persa, 14 anos, diagnosticado com DRC no estagio inicial. Notar
que ndo ha quadro de extrema caquexia e que ha boa qualidade da pelagem. O
tratamento instituido, no caso desse animal, vem mostrando bons resultados até o

momento (Arquivo pessoal).

O segundo sistema mais acometido, de acordo com os dados analisados, foi o
gastrintestinal (n=17). Metzger (2005) refere que as doencas mais comumente vistas em gatos
geriatricos envolvendo o sistema gastrintestinal incluem doenca periodontal, triade felina ou
as doencas que a compdem de forma separada (colangite, doenca intestinal inflamatoria e
pancreatite), constipacdo e neoplasias, sendo essas vistas em, pelo menos, um animal
acompanhado (Figura 28).

De acordo com a Figura 28, observa-se que as doencas diagnosticadas envolvendo o
sistema gastrintestinal (n=17) mais vistas, em ordem decrescente, foram doenga periodontal
(41,38%; n=7), cistos hepaticos (11,7%; n=2), colangite (11,7%, n=2), gastrite (11,7%; n=2),
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colite (5,88%; n=1), constipacdo (5,88%; n=1), lesdo de reabsor¢do odontoclastica dos felinos
—LROF- (5,88%; n=1) e triade felina (5,88%; n=1).

Doencgas relacionadas ao
sistema gastrintestinal

(n=17)

5,88%

588% H Cistos hepaticos (n=2)

H Colangite (n=2)

i Colite (n=1)

M Constipagdo (n=1)

i Doenca Periodontal (n=7)
5,88%% i Gastrite (n=2)

i LROF (n=1)

i Triade Felina (n=1)

Figura 28 - Grafico ilustrando as principais doencas diagnosticadas referentes ao
sistema gastrintestinal, observadas nos gatos geriatricos atendidos no HVet-UnB,

acompanhados durante o periodo de Dezembro/2011 a Junho/2012 (n=17).

A doenca periodontal é uma afeccdo de alta morbidade e, segundo Holmstrom et al.
(2012), é frequentemente vista em gatos geriatricos. Neste trabalho, observou-se que, dos 32
animais acompanhados, 21,87% (n=7) foram diagnosticados com tal doencga. Contudo, esse
valor pode estar subestimado, ou pelo fato de alguns animais serem agressivos ao ponto de
ndo se conseguir analisar, de forma efetiva, a cavidade oral como um todo ou, ainda, pelo fato
de que os sinais clinicos como halitose e sialorreia, por exemplo, s6 aparecem quando a
doenca esta em seu estdgio mais avancado. Assim, 0s proprietarios s6 procuram ajuda
veterinaria tardiamente, quando ndao ha mais opcdo de manejo para o retardo da doenca,
restando somente a opcdo do tratamento periodontal. Nesse sentido, por se tratar de uma
afeccdo que interfere de forma negativa na qualidade de vida dos pacientes, principalmente
daquele com doencas concomitantes e de curso cronico, € importante que o Meédico
Veterinario dé atencdo, a cada consulta, a cavidade oral e, ainda, que instrua os proprietarios

sobre os beneficios da satde bucal de seus animais.

Holmstrom et al. (2012) referem que a lesdo de reabsorcdo odontoclastica dos
felinos, em que ocorre perda progressiva da substancia dentaria, € muito comum em gatos
geriatricos. Contudo, dos 32 animais observados, apenas um foi diagnosticado com tal

afeccdo. Como essa afeccdo esta diretamente relacionada & dor facial (GIRARD, 2009), o
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exame detalhado da cavidade oral pode ser fator limitante de seu diagnéstico. Além disso, o
exame visual da cavidade oral s6 detecta os casos de maior gravidade e cronicidade. Dessa
forma, os exames radiograficos se mostram importantes para o diagndstico de LROF,
principalmente quando na fase inicial. Contudo, para a realizagcdo desse exame de imagem,
muitas vezes € necessario sedar o animal, o que pode ir contra a vontade do proprietério,
inviabilizando, assim, o procedimento e, consequentemente, o correto diagndstico da doenca.
De acordo com Girard (2009), o exame radiogréfico confirma o diagndstico clinico em até
85% dos casos, enguanto somente o exame clinico contribui para 7% dos diagndsticos.
Assim, essa afeccdo também pode ter sido subestimada no caso dos animais acompanhados.

Os casos de gastrite foram vistos em animais que também tinham DRC. Assim,
pode-se associar a azotemia que esses animais apresentavam como causa de base para o
surgimento da gastrite, pois pode haver irritacdo gastrintestinal secundaria a vasculite urémica
(GRAUER, 2003).

A triade felina, bem como as doencas que a compdem separadamente (colangite,
doenca inflamatoria intestinal e pancreatite), séo comuns em gatos geriatricos. De acordo com
Daniel (2011), a anatomia do trato gastrintestinal dos felinos predispde a ocorréncia da triade
felina, uma vez que, no caso desses animais, ha anastomose dos ductos biliares e pancreaticos
antes desses desembocarem na luz duodenal. Dos 17 animais com doencas relacionadas ao

trato gastrintestinal, 17,64% (n=3) tinham, pelo menos, uma das doencas citadas.

Segundo Hernandez et al. (2011), os sinais clinicos mais comumente vistos no caso
da triade ou das doencas que a compde, em separado, sdo perda de peso, hiporexia ou
polifagia, fezes com consisténcia pastosa a diarreica, hematoquezia e vomitos, sendo tais
sinais vistos em, no minimo, um dos animais acometidos. O quadro de vomito crénico foi
comum aos trés animais. Ao exame fisico, todos os animais apresentaram desconforto a
palpacdo abdominal o que, segundo Hall e German (2008), € comum para qualquer uma das
doencas que compdem a triade felina. Com relacdo as alteracdes de exames complementares
como hemograma e bioquimica sérica, apenas um animal apresentou alterac6es significativas
da ALT (trés vezes maior que o limite maximo) e de bilirrubina total. Os trés animais tinham
exames de ultrassonografia, que acusaram, em todos 0s casos, presenca de colangite e, em um
deles, pancreatite. O animal que apresentava alteracdes caracteristicas de colangite e
pancreatite, também mostrou, ao exame fisico, espessamento das alcas intestinais, sendo
diagnosticado, com bases nesses achados, com triade felina. O diagnostico definitivo dos

outros dois animais se deu por meio de exame histopatolégico, onde se observou colangite
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linfocitica. Todos os trés animais foram tratados com protocolos terapéuticos indicados para
cada caso, mostrando bons resultados até o momento.

Os dois animais que foram diagnosticados com cistos hepéaticos também foram
diagnosticados com doenca renal policistica, sendo ambas as doengas caracteristicas de
animais da raca Persa e Himalaio, como os em questdo (BILLER et al., 1990). Um desses
animais apresentou como sinais clinicos, hematoquezia, vémitos crénicos e fezes pastosas,
condizentes ndo com a doenca hepéatica, mas sim com a colite que o animal também
apresentava. O mesmo animal ndo apresentou alteracdes nos exames de hemograma e
bioquimica sérica, porém, o laudo do exame de ultrassonografia sugeriu neoformacéo
hepatica e o exame histopatolégico, hepatopatia cistica severa. O outro animal diagnosticado
com hepatopatia cistica, por sua vez, apresentava aumento de volume abdominal e hiporexia.
O exame bioquimico referente a funcdo hepatica apontou aumento da ALT (duas vezes acima
do valor maximo de referéncia) e a ultrassonografia apontou presenca de cistos hepaticos, que
foram confirmados pelo laudo histopatologico. Devido ao tamanho dos cistos e ao alto grau
de comprometimento hepatico, estes foram drenados para conferir melhor qualidade de vida
ao animal. Ambos os animais estdo sendo tratados paliativamente, ja que ndo ha cura para a
doenca policistica hepética e renal e se mostram estaveis até 0 momento. Com relagdo ao
animal com colite, essa afeccédo foi tratada e o animal respondeu bem ao tratamento a base de

corticoide.

Ainda com relacdo as doencas envolvendo o trato gastrintestinal (n=17), um animal
apresentou quadro de tenesmo e constipacdo. De acordo com FAB (2008), a constipacdo é
frequentemente vista em gatos geriatricos, podendo ocorrer em virtude de fatores como
reducdo de motilidade intestinal, leve desidratacdo ou, ainda, devido a relutancia de ficar na
posicdo de defecacdo devido a dor causada pela osteoartrite. A OA também diagnosticada

nesse animal, o que poderia justificar a constipacéo.

Até o momento, nenhum dos animais selecionados e acompanhados foi a ébito por
consequéncias das doencas relacionadas com o trato gastrintestinal (excetuando-se o caso de

linfoma, relatado adiante).

Hoskins (2008) refere que a idade avancada estd associada com o aumento da
ocorréncia de neoplasias e que a incidéncia dessas doencas esta aumentando devido a maior
expectativa de vida dos animais. Tais explica¢6es justificam o fato de as neoplasias fazerem
parte do terceiro grupo de doengas mais vistas no caso dos 32 gatos geriatricos analisados e

acompanhados, pois nove deles (28,12%) apresentavam algum tipo de cancer (Figura 29).
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Neoplasias diagnosticadas
(n=9)

M Carcinomade Células
Escamosas (n=1)

M Linfoma (n=1)

i Neoplasia maligna
indiferenciada (n=1)

M Neoplasia pulmonar (n=1)

i Tumor de mama (n=5)

Figura 29 - Graéfico ilustrando as principais tipos de cancer diagnosticados nos gatos
geriatricos atendidos no HVet-UnB, acompanhados durante o periodo de Dezembro/2011
a Junho/2012 (n=9).

Hoskins (2008) afirma, ainda, que as neoplasias mais comumente vistas em gatos
geriatricos séo o linfoma, os tumores de mama e o carcinoma de células escamosas, todas
vistas em pelo menos um dos animais analisados. Como observado no Grafico 9, mais da
metade dos animais diagnosticados com céncer tinha tumor de mama (n=5), sequido de CCE
(n=1), linfoma (n=1), neoplasia pulmonar (n=1) e neoplasia maligna indiferenciada (n=1). As
queixas dos proprietarios variavam de acordo com o tipo de neoplasia diagnosticada.

Com relagéo as cinco gatas com tumor de mama, as principais queixas, por parte dos
proprietarios, foram aumento de volume de, pelo menos, uma das mamas (n=5) e ulceracéo de
uma ou mais mama (n=2). Dessas, quatro passaram por mastectomia e trés por quimioterapia
apos o procedimento cirargico. Duas delas foram diagnosticadas com doenca renal crdnica
durante o tratamento, uma delas indo a ébito por complicacGes de ambas as doencas. Em um
caso observou-se metastases pulmonares e em linfonodos regionais, comum nesse tipo de

neoplasia, porém, o proprietario desse animal optou por ndo trata-lo.

O proprietario do animal com CCE tinha, como principal queixa, uma ferida na face
dorsal do rostro do animal, proximo ao olho esquerdo, que ndo cicatrizava. O animal tem
pelagem trigrada com branca, porém, a regido acometida é pouco pigmentada e esse fato
associado com o habito de vida livre que o animal possui, pois mora em chéacara, foram os
fatores predisponentes para o aparecimento da neoplasia. O animal apresentou, em todos 0s
exames de bioquimica sérica e hemograma realizados, apenas anemia leve (VG=22%), que
foi resolvida. O animal passou, primeiramente, por tratamento com terapia fotodinamica, o

qual ndo obteve resultados satisfatorios. Assim, o animal foi submetido a resseccdo de parte
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da face dorsal do rostro. Contudo, houve recidiva do quadro e o animal terd que passar por
novo procedimento cirdrgico. Nao foi instituido, nesse caso, tratamento quimioterdpico. A
quimioterapia, nos casos de CCE em gatos, ndo é recomendada (OGILVIE e MOORE, 2001),
pois os dois medicamentos utilizado para CCE em cdes, a cisplatina e o 5-fluorouracil,
podem, respectivamente, podem provocar em gatos edema pulmonar agudo fatal e
neurotoxicidade (RUSLANDER et al., 1997).

O proprietario do animal com linfoma tinha como queixas principais emagrecimento
progressivo, apatia, hiporexia, vomitos e diarreia. Ao exame fisico foi constatado aumento de
volume abdominal, além de baixo peso. Os exames complementares de hemograma e
bioquimica sérica mostraram apenas discreta anemia e a sorologia de FIV e FeLV deram
negativas. O animal foi submetido a exames de imagem, e a ultrassonografia mostrou uma
massa cranial a bexiga, envolvendo linfonodo mesentérico e alca intestinal. Pelos achados
durante o exame fisico, adicionado aos sinais clinicos observados e as alteragdes vistas nos
exames complementares, optou-se por realizagdo de exame histopatologico para a
confirmagédo de diagndstico, que foi de linfoma imunobléstico. O animal foi submetido ao
tratamento quimioterapico, porém, foi a Obito apds aproximadamente cinco meses do inicio
do tratamento. Sua sobrevida foi menor do que a descrita por Couto (2001), que refere
sobrevida de seis a nove meses apds o inicio do tratamento. Uma das hipoOteses para essa
menor taxa de sobrevida, quando comparada com a descrita em literatura, é que o animal pode

ter sido diagnosticado ja no estagio avancado da doenga.

Os outros dois proprietarios tinham animais com neoplasias acometendo regifes
referentes ao sistema respiratorio. Assim, as principais queixas eram de dificuldade
respiratoria, hiporexia e hipodipsia. Um dos animais foi diagnosticado com neoplasia
pulmonar, porém, ndo foram feitos outros exames para avaliar se essa neoplasia se tratava de
um tumor primario ou metastatico. O outro animal apresentava aumento de volume na regido
cervical, desviando traqueia e esdfago. Foi realizada a puncdo aspirativa por agulha fina do
nodulo e o exame mostrou tratar-se de uma neoplasia maligna indiferenciada. Havia suspeitas
de que se tratava de um adenocarcinoma de tireoide, raro em gatos segundo Mooney (2001),
mas tal suspeita ndo foi confirmada, pois ndo foi feito exame histopatoldgico. Devido ao
prognostico desfavoravel e a ma qualidade de vida que o animal estava tendo, optou-se pela

eutanasia.

De um modo geral, observa-se que, dos nove animais com cancer, seis deles foram

diagnosticados com neoplasias passiveis de prevencao, sendo cinco com tumor de mama e um
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com carcinoma de células escamosas. Assim, cabe ao Médico Veterinrio conhecer, além de
os fatores de riscos, os meios de prevencdo dessas neoplasias, para que instruam oS
proprietérios, visando a diminuicdo da prevaléncia desses tipos de cancer.

No que se diz respeito as doencas endocrinas, Feldman e Nelson (1996b) referem
que o hipertireoidismo € uma afeccdo muito comum no caso de gatos geriatricos, podendo
afetar um a cada 300 animais. Na mesma vertente, Reusch (2011) refere que o diabete melito
é a endocrinopatia que mais acomete 0s gatos pertencentes a faixa etéria geriatrica. Contudo,
isso ndo foi observado no presente trabalho. Dos 32 animais analisados, apenas dois (6,25%)
apresentavam hipertireoidismo e nenhum deles apresentava DM.

Dos animais com hipertireoidismo, um também foi diagnosticado com DRC, o que
dificulta a estabilizacdo e 0 manejo de ambas as doencas. O outro animal ndo tem DRC e o

tratamento com Metimazol tem se mostrado eficiente para a estabilizagdo do hipertireoidismo.

A baixa prevaléncia de casos de DM pode ter ligacdo com o fato de os gatos
conseguirem esconder os sinais clinicos. 1sso ndo quer dizer que haja menos animais
acometidos, mas sim que os sinais clinicos ainda ndo séo intensos o suficiente para que o
proprietario perceba e recorra a ajuda veterinaria, ndo aparecendo nenhum novo caso durante
0 tempo de acompanhamento dos animais para a realizacdo do presente trabalho. Os sinais
clinicos de DM como polidria, polidipsia e polifagia podem ndo ser notados pelos
proprietarios, pois s&o muito sutis no inicio da doenca (MEEKING, 2005). Ainda, tais sinais
podem ser interpretados como sinais de boa salde, pois para alguns proprietarios, 0s animais

gue comem muito, bebem muita dgua e urinam bastante sdo saudaveis.

Por fim, outras doencas observadas nos gatos geriatricos acompanhados foram
bronquite (n=1), distocia (n=1), osteoartrite (n=1), seborreia (n=1) e Glcera de cornea (n=1). A
seborreia oleosa foi observada em um animal com sobrepeso. Segundo Elliott (2003), animais
acima do peso podem ter problemas cutaneos, ja que tem dificuldade de cuidar da pelagem e

essa pode ser a justificativa para a seborreia apresentada por esse animal.

A osteoartrite s6 foi diagnosticada em um animal (3,12%), sendo sua ocorréncia
subestimada. De acordo com Sparkes et al. (2010), essa doenca articular degenerativa
acomete de 60% a 90% dos gatos geriatricos, sendo a causa de dor crénica mais comum nessa
espécie durante essa etapa da vida. Caney (2007) refere que os felinos conseguem tolerar
doencas ortopédicas, mesmo que graves, sem demonstrar sinais clinicos. No caso do animal
diagnosticado com OA, este apresentava, como sinais clinicos, dificuldade em subir escadas e

constipacdo, sendo essa muito comum nos casos de DAD, pois devido a dor, o animal tem
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maior relutdncia em usar e caixa de areia e ficar na posicdo de defecacdo. O diagnostico foi
dado por meio de achados radiogréficos, pois a radiografia foi realizada com o intuito de
analisar a disposicdo e o formato das fezes devido ao quadro de constipacdo que o animal
também apresentava. Sendo assim, fazem-se necessarios, no caso dos animais geriatricos,
exames ortopédicos e radiografias, mesmo que o proprietario ndo relate qualquer alteracéo

clinica relacionada ao sistema osteoarticular, para que nao subestime a presenca desta DAD.

Outro fato importante é a baixa prevaléncia de animais obesos durante o periodo de
acompanhamento dos felinos geriatricos. Segundo Shearer (2010a) e Pittari et al. (2009), a
obesidade esta associada com o avancar da idade. Sendo assim, € comumente vista em gatos
geriatricos. Entretanto, isso ndo ocorreu no caso dos animais observados. A explicacdo para a
diferenca existente entre a literatura e os dados obtidos é que grande parte dos animais tinha
doencas cronicas e apresentava emagrecimento progressivo e hipo ou anorexia. Ainda, outro
fator importante a ser citado € que muitos proprietarios possuem a erronea ideia de que um
animal com sobrepeso ou obeso é saudavel. Assim, & mais comum ter em consultas, sejam
essas geriatricas ou ndo, animais que apresentam emagrecimento progressivo e hiporexia, do
que animais obesos e com bom apetite ou apetite exacerbado. Por isso, faz-se necessario
instruir o proprietario sobre os riscos que um animal obeso corre e que esse quadro pode

interferir negativamente em sua qualidade de vida e longevidade.

Em resumo, a andlise de dados nos mostra que a doenca renal crénica foi a afeccéo
mais observada. Seguido dela se encontram as doencas da cavidade oral e as neoplasias de
mama. Essas doencas tem em comum o fato de serem prevenidas ou desaceleradas com a
implementacdo de medidas preventivas, que vem ganhando cada vez maior espaco na

Medicina Veterinaria.

Dessa forma, observa-se que, assim como 0s humanos idosos, 0s gatos geriatricos
possuem maior risco a determinadas doencas. Por isso, é importante, para o Médico
Veterinario, o conhecimento acerca das doencas que mais comumente acometem 0s gatos
geriatricos, pois assim esse profissional pode colocar em pratica programas de salde e de
prevencdo mais adequados para esses animais. Além disso, é importante que esse profissional
da saude instrua os proprietarios acerca da importancia da continuidade dos tratamentos

instituidos e da medicina preventiva.
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5. PROPOSTA PARA O ACOMPANHAMENTO DE GATOS DOMESTICOS
GERIATRICOS

Os pacientes geriatricos podem representar um grande desafio, tanto para o Médico
Veterindrio quanto para o proprietario, pois esses animais estdo mais propensos a certas
doencas, muitas delas de carater crénico. Por isso, no caso dos animais nessa faixa etaria, é
importante um acompanhamento e manejo diferenciado daqueles comumente feitos para
animais jovens e adultos. Deve-se, entdo, elevar o padrdo de atendimento, dando énfase as
alteracOes e as doencas relacionadas ao processo de envelhecimento.

O presente trabalho propde, de forma abrangente e simplificada, o que deve ser
abordado em consultas de pacientes geriatricos e, ainda, um guia destinado aos proprietarios,
relacionado com a prevencdo e/ou o retardo de algumas doengas comumente vistas em
animais nessa faixa etaria.

O objetivo dessa proposta & prestar atendimento de alta qualidade para gatos
geriatricos, melhorar ou manter estavel a funcdo de 6rgdos que sofrem alteracbes com o
envelhecimento, reforcar a importancia do diagnostico precoce, visando maior longevidade e
melhor qualidade de vida aos geriatricos e, 0 mais importante, proporcionar orientacdes aos
médicos veterinarios e, principalmente, aos proprietarios em relacdo a prevencédo e/ou retardo

de doengas comuns aos animais geriatricos.

5.1 Programa de Saude para Gatos Domésticos Geriatricos

Em gatos geriatricos, os check-ups de rotina devem ocorrer a cada seis meses, se nao
houver nenhuma doenca, pois mudancas relacionadas ao envelhecimento, bem como
progressdao de doencas, no caso dos animais geriatricos ocorrem em curto periodo de tempo.
O objetivo desse acompanhamento rotineiro é diagnosticar qualquer doenca que apareca o
mais precocemente possivel, pois assim € possivel tratd-la ou retardar seu progresso,

conferindo qualidade de vida ao animal afetado.

Instruir o proprietario também faz parte do programa de salde geriatrico. E
importante que o Médico Veterinario informe aos proprietarios de gatos geriatricos que
alteracdes como diminuicdo ou aumento no consumo de agua e de alimentos, alteracGes no
peso corporal, diminuicdo da atividade fisica, aparecimento de tumores na pele e
modificagdes comportamentais sdo sinais clinicos importantes e que esses quesitos devem ser
observados cuidadosa e diariamente. De acordo com Fortney (2012), o diagnostico precoce de

problemas relacionados a idade pode ter impacto positivo tanto na qualidade de vida quanto
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na longevidade do animal. Deve-se, ainda, discorrer com o proprietario sobre a importancia e
os beneficios com relacdo aos cuidados com a saude bucal desses animais, bem como em
relagdo aos cuidados com a pelagem daqueles animais que, por algum motivo, ndo conseguem

praticar o habito de lambedura.

Segundo Pittari et al. (2009), a anamnese deve comegar com perguntas abrangentes e
simples como “Como o animal tem passado desde a ultima consulta?”, “Quais as alteragdes
comportamentais ocorreram nas ultimas semanas?” e “O que mais?”’, sendo essa Ultima
importante, pois forca o proprietéario se lembrar de detalhes que, para ele, podem ndo dizer
nada, mas que possuem grande significado clinico.

Outras questbes que devem ser abordadas durante a anamnese incluem se ha
alteracbes na interacdo com humanos ou com outros gatos, se ha alteracdo no habito de
lambedura, se ha diminuicdo da atividade fisica, se ha episddios de vocalizacéo e, ainda, se 0
animal mostra dificuldades em usar a caixinha de areia sanitaria ou em saltar de lugares como

sofa e/ou cama.

O exame fisico dos gatos geriatricos € uma ferramenta importante para a deteccéo de
algumas doengas. Esse exame deve incluir pesagem e avaliagdo do escore corporal, avaliacéo
da pelagem e das unhas, analise detalhada da cavidade oral, dos olhos e das orelhas, palpacéo
da glandula tireoide, auscultacdo cardiaca, pulmonar e abdominal, palpacdo abdominal,
exames ortopédicos e mensuracao da pressdo arterial sistémica (Figura 30), aléem de continua
observacdo de alteracdes que porventura tenham sido vistas em consultas anteriores. Se

necessario, exames de imagem como radiografia e ultrassonografia devem ser realizados.

Figura 30 - A mensuracdo da PAS deve ser feita do modo
menos estressante para ndo haver interferéncia do estresse no
resultado obtido. Devem ser realizadas trés aferi¢bes, tomando-
se como o valor da PAS a média delas (PITTARI et al., 2008).
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A palpagdo abdominal é extremamente importante, pois tem a finalidade de avaliar o
tamanho e a forma dos érgdos internos, além de detectar aumentos de volumes de 6rgdos ou

tumores, se estiverem presentes.

A pesagem dos gatos geriatricos deve ser realizada em todas as consultas. Contudo,
melhor do que a pesagem é a mensuracdo do escore corporal desses animais, a cada consulta.
E necessario que todos os dados obtidos acerca da condigdo corporal sejam anotados, para
sempre haver um comparativo entre 0 peso atual e os anteriores, pois caso haja grandes
oscilacbes, essas devem ser corrigidas com um adequado manejo dietético. Ainda, tais
oscilacbes podem ser decorrentes de alguma doenca de base, sendo necessaria uma analise
mais detalhada do quadro clinico do animal.

Os exames complementares devem incluir, no minimo, hemograma completo,
bioguimica sérica e eletrdlitos, completo exame de urina (urinalise, relagdo RP/C e
microbioldgico), exame de fezes, avaliacdo da funcdo da glandula tireoide e sorologia para
FIV e FeLV no caso de animais em risco de exposicdo. Animais que apresentem sinais de
dificuldade respiratoria ou dor a palpacdo abdominal devem ser avaliados por meio de exames
de imagem como ultrassonografia e radiografias. Outros exames devem ser considerados, de
acordo com cada quadro clinico.

A vacinacdo e a vermifugacdo tambem devem fazer parte das consultas geriatricas.

Dos animais acompanhados (n=32), 53,12% (n=17) estavam com a vacinacdo atrasada e

59,37% (n=19) com a vermifugacéo atrasada (Figura 31).

Medicina Preventiva

M Emdia M Atrasadas

Vacinagao Vermifugacdo

Figura 31 - Relacdo entre os gatos geriatricos acompanhados (n=32) no
HVet-UnB, no periodo de 19 de Dezembro de 2011 a 8 de Junho de 2012, com
vacinacdo e vermifugacdo em dia (n=15 e n=13, respectivamente) e vacinagao

e vermifugacéo atrasadas (n=17 e n=19, respectivamente).
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Cabe a0 Médico Veterinario orientar os proprietarios de gatos geriatricos sobre a
importancia dessas duas medidas preventivas, principalmente no caso de animais que
possuem o costume de passear fora de casa, sendo considerados animais de risco. Segundo
Feline Vaccine Advisory Panel Report, os felinos geriatricos podem responder a vacinacdo da
mesma maneira que animais jovens (RICHARDS et al., 2006). Sendo assim, gatos geriatricos
sadios ou que apresentem doencas cronicas estabilizadas devem, sim, ser vacinados.

Richards et al. (2005) referem que os gatos geriatricos precisam de alteracdes na
composicao da sua dieta, porém, ha poucos estudos a esse respeito. Essa possivel necessidade
de alteracdo na dieta desses animais remete ao proprietario e ao Médico Veterinario
responsavel pelo animal o estabelecimento do equilibrio entre 0s aspectos nutricionais no que
diz respeito a palatabilidade e morfologia do alimento, visando facilitar a apreensdo e
mastigacdo, além de aumentar o interesse do animal pelo alimento. Além disso, é necessario
levar em consideracdo a composicdo nutricional, a digestibilidade e o valor energético dos
alimentos oferecidos, com o intuito de aumentar a longevidade e a qualidade de vida desses
animais ou diminuir o ritmo de progressao de certas doencas (GOMES e CARCIOFI, 2010a).
Fortney (2012) refere que as recomendacdes dietéticas devem ser baseadas nas necessidades
especificas de cada animal, e ndo apenas no custo, pois uma boa fonte de alimento inclui
ingredientes de qualidade, antioxidantes especificos para amenizar os efeitos do
envelhecimento e formulacdes baseadas em pesquisas. Ainda com relacdo aos aspectos
nutricionais, os proprietarios devem ser orientados a monitorar constantemente a quantidade
de alimentos ingeridos pelos animais, pois mudancas bruscas na ingestdo de alimentos podem
ser sinais de instalacdo de alguma doenca, em gatos sadios, ou descompensacdo de alguma

doenca em curso.

Independente da doenca que acometa o animal, a terapia de suporte durante o
tratamento deve ser instituida de maneira eficaz, visando melhoria da qualidade de vida,
principalmente no caso dos animais com doencas cronicas e em fase terminal. Ainda, é
importante, no caso dos gatos idosos, a monitoracdo da ingestdo de comida e de agua, bem
como a eliminacdo de urina e de fezes.

Os Médicos Veterinarios, mais do gque salvarem vidas, tem o compromisso ético de
aliviar a dor e o desconforto dos animais, por isso, ndo se deve negligenciar 0 minimo
desconforto que o animal sinta (FOX, 2012). Richards et al. (2005) refere que o
reconhecimento da dor em gatos muitas vezes € dificil e, por isso, deve-se assumir que esses

animais sentem dor nas mesmas circunstancias que os humanos. O manejo da dor,
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principalmente em animais com cancer, deve ser sempre realizado, pois, por muitas vezes, a
dor dos animais é negligenciada ou subestimada. Lester e Gaynor (2000) referem que o cancer
é uma das principais causas de morbidade e mortalidade em animais geriatricos. Assim, a dor
secundaria a essa doenca deve ser manejada, a fim de aliviar o sofrimento desses animais e

conferir melhorias na qualidade de vida desses pacientes.

Os beneficios do manejo da dor sdo numerosos, porém, para tratd-la, deve-se
primeiramente reconhecé-la, o que pode ser dificil. Os sinais que podem ser usados como
indicativos de dor incluem postura arqueada com cabeca baixa, olhos fechados, busca por
lugar isolado e silencioso, urinar em locais sendo a caixa de areia sanitaria e relutancia a
manipulacdo (ROBERTSON, 2008). De acordo com Robertson (2008), os gatos geriatricos
geralmente possuem mais dores cronicas, referentes a problemas como doenca periodontal,
cancer, cistite intersticial, feridas cronicas e osteoartrite. Dessa forma, pode-se usar protocolos
a base de AINE’s como meloxican ou opidides como tramadol. E importante frisar que,
principalmente no caso de céancer, 0 manejo da dor deve ser realizado de forma individual,
usando-se medicacdes especificas para cada caso e sua resposta deve ser rotineiramente

monitorada.

A taxa de morbidade, de mortalidade e de sobrevida de determinadas doencas deve
ser considerada e informada ao proprietario para que se chegue a conclusées se o tratamento
adequado vai ser instituido e se é viavel. O objetivo é tratar o animal conferindo a ele

qualidade de vida e auséncia de dor, principalmente no caso de animais com cancer.

O Meédico Veterinario, entdo, deve com solidariedade dar assisténcia tanto ao gato
geriatrico quanto ao seu dono, fornecendo as opcdes paliativas de tratamento, expondo ao
proprietario as necessidades especiais de cada animal e, quando a eutanasia for a Unica saida,
essa deve ser usada com a maior finalidade de acabar com o sofrimento do animal, deixando-

o livre de dores e conferindo uma morte de forma humanitaria (FOX, 2012).

Em resumo, o programa de saude dos gatos geriatricos tem como objetivo monitorar,
de perto, os animais pertencentes a faixa geriatrica para que haja diagnostico precoce de
qualquer doenca que, porventura, possam acometé-los. Fornecer suporte nutricional e tentar
melhorar a funcionalidade dos 6rgdos tambem fazem parte do programa de manejo dos gatos
geriatricos. Ainda, o programa deve encontrar meios de instruir os proprietarios acerca de
quais alteracdes comportamentais podem ser sinais de doencas e sobre a importancia da

medicina preventiva, principalmente nessa faixa etaria.
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5.2 Proposta de Programa Preventivo de Saude, destinado aos proprietarios de Gatos

Domeésticos Geriatricos

Os Médicos Veterinrios, mais do que tratarem as doencas, devem orientar 0s
proprietarios com relacdo a medicina preventiva e estimular essa pratica, explicando a
importancia da periodicidade de exames fisicos e laboratoriais para que se perceba qualquer
doenca instalada em seu estagio inicial, dando assim a oportunidade de esse profissional de
salde intervir, curando os animais ou prolongando a vida desses, conferindo-lhes sempre
bem-estar. A medicina preventiva visa, além de a ndo ocorréncia, o retardo de algumas

doencas e a melhoria da qualidade de vida dos animais geriatricos.

Dentre as agdes preventivas que podem ser realizadas na Veterinaria pode-se citar
prevencdo de doenca periodontal, prevencdo de algumas neoplasias como tumor de mama e
carcinoma de celulas escamosas, prevencdo da obesidade, bem como da perda de massa

magra e, ainda, retardo da doenga renal cronica.

De acordo com todos os casos observados nos animais acompanhados (n=32), os de
maior ocorréncia foram doencas que podem ser prevenidas ou desaceleradas com praticas
simples. Se essas praticas tivessem sido instituidas no tempo certo, as doencas como CCE,
doenca periodontal ou tumores de mama poderiam ter sido evitadas, assim como 0 curso
clinico da DRC poderia ter sido desacelerado, trazendo melhor qualidade de vida para os

animais acometidos.

5.2.1 Prevencéo da Doenca Periodontal

A doenca periodontal é uma afeccdo relativamente comum em felinos geriatricos.
Por isso, durante a consulta, € imprescindivel o exame da cavidade oral por completo e, se
necessario, exames complementares como radiografias. Sua prevencdo é Util porque essa
doenca tem alto grau de morbidade, podendo contribuir para problemas médicos serios,

principalmente no caso de gatos geriatricos.

Assim, o Médico Veterinario deve, sempre que possivel, instruir o proprietario sobre
as opcdes de tratamento e de métodos de prevencdo dessa afeccdo. Para oferecer tais
alternativas, esse profissional de salde deve levar em consideracdo a triade que envolve a
terapia veterinaria, a mudanca na dieta do animal e, o mais importante, os cuidados
preventivos que dependem do proprietario (Figura 32) (SHEARER, 2010b). Esse ultimo
envolve fatores como custo, disponibilidade do proprietario em relacdo aos cuidados para com

0 animal, dieta oferecida, dentre outros.
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Terapia Veterinaria

Profilaxia convencional
Terapia periodontal
Terapia periodontal cirdargica

MANEJO

DA

DOENGCA PERIODONTAL

CUIDADOS EM CASA .

Dieta

Escovacdo dentdria (padréo ouro)

Objetos proprios para mastigacéo
Aditivos na agua

Formulacdes da dieta
Objetos proprios para mastigacéo

Figura 32 - Triade do manejo da doenca periodontal (Fonte: SHEARER, 2010b).

O controle da placa bacteriana € a chave para a prevencdo da doenca periodontal.
Animais que sdo alimentados a base de dietas caseiras ou a base de ra¢cdes Umidas tém maior
predisposicdo a doenca periodontal, pois esses alimentos ndo promovem agéo abrasiva sobre a
superficie do dente (GIOSO, 2005; SHEARER, 2010b). Dessa forma, a dieta a base de racao

seca contribui para a satde bucal dos gatos.

De acordo com Gioso e Carvalho (2004), a correta escolha da dieta dos gatos pode
ser uma aliada na prevencdo da doenca periodontal, pois racGes secas mostram efeito positivo
na remocao da placa bacteriana e do calculo, pela sua acdo abrasiva. Nesse sentido, deve-se
oferecer, além de racdo seca, biscoitos resistentes e largos, para que, ao serem mastigados,
promovam a raspagem superficial do dente. De acordo com os autores, no caso dos gatos e,
também, no caso dos cdes, ndo se deve oferecer 0ssos artificiais ou naturais como objetos
mastigatdrios, pois sdo duros e podem provocar fratura dos dentes desses animais, além de ser
um risco para a saude se os animais engolirem lascas desses objetos. Os autores referem,
ainda, que muitos objetos mastigatorios possuem, em sua superficie, produtos quimicos
inibidores da formacdo de calculo dental, como o hexametafosfato, que age formando
complexos sollveis com a placa bacteriana presente nos dentes, impedindo que essa sofra
mineralizacéo.

Outro fator importante que relaciona a doenga periodontal a dieta é a sua

composicdo. Dietas com altos niveis de fosforo podem levar a desmineralizacdo do 0sso



81

alveolar, o que pode provocar retracdo de gengiva e perda de dentes, contribuindo para a
progressao da doenca periodontal (HARVEY, 2005).

Apesar de a dieta a base de racdo seca ser coadjuvante na prevencdo da doenca
periodontal, o Gnico meio realmente eficaz de preveni-la é a realizacdo da escovacdo dental
dos gatos (Figura 33). Segundo Gioso (2005), a escovacao so é efetiva quando realizada, no
minimo, trés vezes por semana. Essa préatica deve ser feita com o uso de uma escova macia ou
extramacia, podendo ser escova infantil, e pasta dental veterinaria, que possui agentes
inibidores de placas, tornando o procedimento mais efetivo. O uso de antissépticos, no caso
dos gatos, é limitado, pois esses animais costumam salivar muito, o que inviabiliza a

aplicacdo desses agentes antimicrobianos.

Figura 33 - Ato de escovacgdo dentaria de um gato, visando
a  prevencao da  doenca  periodontal (Fonte:

humanesocietyofeasterncarolina.blogspot.com.br).

O sucesso da prevencdo da doenca periodontal depende da cooperacdo do animal e
da motivacdo do proprietario. Para tal, o proprietario deve ser instruido a respeito desde a
primeira consulta do animal, ainda filhote, pois nessa faixa etaria 0os gatos mostram menor
aversdo ao procedimento, quando comparados aos adultos, pois animais adultos e geriatricos
podem mostrar relutancia a tal pratica (GIOSO e CARVALHO, 2004). Muitos animais podem
relutar arranhando ou mordendo o proprietario, fazendo com que este desista de realizar o
procedimento. Nessa situacdo, 0 Médico Veterinario deve intervir, orientando da importancia
dessa préatica ou, entdo, oferecendo alternativas, porém néo téo eficazes quanto a escovacao.

Uma dessas alternativas € adicionar na dgua produtos proprios para a limpeza dental, a base
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de clorexidine. Porém, essa pratica, segundo Shearer (2010b), ndo deve ser feita em longo
prazo.

Quando ja instalada a doenca, o proprietario deve ser encorajado a levar seu gato
geriatrico para fazer a limpeza dentaria. Apesar do risco anestésico, este pode ser minimizado
com o uso de farmacos e protocolos seguros, ndo sendo empecilho para a realizacdo do
tratamento, principalmente porque ha um check-up pré-anestésico antes do procedimento.
Muitas vezes ha comprometimento de um ou mais dentes, que precisam ser extraidos. O
Médico Veterinario deve explicar ao proprietario sobre o procedimento, salientando que as
extragdes, quando necessarias, s6 melhoram a qualidade de vida do animal, porque o deixam
livre de dor, e que o0s gatos, ap0s a extracao, se adaptam muito bem a essa nova realidade. Os
proprietarios devem estar cientes de que, mesmo ap06s o procedimento de limpeza, medidas

preventivas devem ser tomadas, para que ndo haja recidiva.

Deve-se salientar que a escovacdo diaria, apesar de ser a mais eficiente, é a de
realizacdo mais trabalhosa e, muitas vezes, dificil e estressante, principalmente no caso de
animais agressivos, que nao foram acostumados desde filhotes ao procedimento. Nesses
casos, 0 proprietario pode optar pelas alternativas citadas, porém, ndo havera prevencao e sim
retardo do aparecimento da doenca periodontal. No caso dos animais que aceitam a
escovacdo, deve-se encorajar 0 proprietario a realiza-la pelo menos uma vez por semana,

deixando claro que o ideal €, no minimo, trés vezes na semana.

5.2.2 Prevencéo da Obesidade

Com o envelhecimento, é esperado que 0s gatos geriatricos tenham diminuicdo da
taxa metabdlica (FORTNEY, 2008) e esse fato em conjunto com a reducdo da atividade fisica
devido a idade, o estilo de vida sedentéario, a castracdo e 0 aumento no consumo de alimentos
contribuem para a perda de massa magra e ténus muscular e predispdem esses animais ao

ganho de massa gorda, podendo chegar ao quadro de sobrepeso ou de obesidade.

Outro fator que contribui para o tal quadro, no caso dos felinos, é a estreita relagdo
entre o proprietario e o gato. Proprietarios ativos brincam com mais frequéncia com seus
gatos quando comprado ao mesmo habito de proprietarios obesos. Ainda, os proprietarios
obesos tem o habito de recompensar 0s animais com comida, enquanto 0s proprietarios de

peso normal recompensam os animais com brincadeiras (KIENLE e BERGLER, 2006).

Infelizmente, um gato obeso é um gato doente (STUTTARD, 2011). Por isso, faz-se

necessario que o Médico Veterinario desmistifique a ideia de que um gato obeso é um gato
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saudavel e que a inatividade fisica é um sinal de calmaria e docilidade. Ainda, deve-se
encorajar 0s proprietarios a evitar que seus animais cheguem a quadro de sobrepeso ou de

obesidade.

Algumas préaticas que envolvam a dieta dos animais e programas de exercicios
podem ser utilizadas para a prevencdo do quadro. Em relacdo a dieta, pode-se dividir a
quantidade de racdo que atenda as necessidades diarias do animal em trés ou quatro porgdes,
oferecidas durante o decorrer do dia. Assim, ndo tendo alimento disponivel todo o tempo, 0s
gatos ndo comem além daquilo que, de fato, é necessario. As dietas com maior proporcéo de
proteinas do que carboidratos ndo sé ajudam a prevenir a obesidade como minimizam a
quantidade de massa magra perdida pelos gatos, fato comum na faixa etéria geriatrica. Outra
alternativa € misturar dieta seca com racdo Umida que, além de dar a sensacdo de maior

saciedade, contribui para 0 aumento da ingestéo hidrica desses animais.

A prética de exercicios fisicos também deve ser estimulada. Os gatos, por natureza,
sdo animais que tem comportamento de cacar, brincar e explorar. Tal comportamento deve ser
constantemente incentivado, porque a pratica de atividade fisica, além de prevenir a
obesidade, contribui para 0 aumento da massa muscular, importante no caso dos gatos
geriatricos.

Os gatos, no geral, gostam de brincar de correr atras de bolinhas de papel ou bolinhas
de plastico, principalmente daquelas que fazem barulho ou que brilham (Figura 34). Assim, é
viavel que esses animais tenham brinquedos disponiveis pelo ambiente em que vivem. Outra
forma para estimular a atividade fisica e 0 comportamento de caca e exploracdo é o uso de
brinquedos como ratos mecanicos, brinquedos que distribuam alimentos ou o uso de luzes
como as de laser.

A caminhada também é uma opc¢do para a promoc¢do da atividade fisica. Deve ser
feita no comeco da manha ou no final da tarde, com o uso de guia, comecando com pequenos
periodos, que devem ser aumentados progressivamente (Figura 35).

Ainda, os proprietarios devem estar cientes de que deve agradar o gato acariciando-o
ou brincando com o animal, e ndo oferecendo-lhe comida todo o tempo, principalmente

petiscos, pois assim, o gato aprendera facilmente a pedir comida.
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Figura 34 - Gato brincando com bola de plastico que brilha. E uma forma de

incentivar a préatica de exercicios fisicos (Fonte: www.numclique.net).

Figura 35 - Gato praticando atividade fisica através da

caminhada com uso da guia (Fonte: os5gatosblogspot.com).

Com essas praticas, espera-se que, além de evitar a obesidade, mantenha-se bom

indice de massa muscular e que o animal tenha uma vida mais saudavel e com boa qualidade.

5.2.3 Prevencdo do Carcinoma de Células Escamosas

Sabendo-se que o carcinoma de células escamosas é uma neoplasia induzida pela

constante exposic¢do aos raios solares, pode-se lancar mdo de mudangas de habito, visando a
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reducdo e a prevencdo do aparecimento tanto dessa neoplasia quanto da dermatite que a
antecede. Tais mudancas geralmente sdo faceis, pois seguem as mesmas recomendacdes feitas
para a prevencéo de cancer de pele em humanos.

Animais de pelagem clara e que possuam o0 nariz e as pinas das orelhas
despigmentadas, que costumam sair a rua para passeios devem ser monitorados para que 0S
mesmos ocorram pelo inicio da manha ou no final da tarde, periodos em que o sol estd mais
fraco e a emissdo de raios ultravioleta é menor. No caso dos animais que gostam de tomar sol
durante todo o dia pela janela, deve-se colocar peliculas antiUVB e antiUVA na mesma
(Figura 36). Mesmo assim, é aconselhavel que os gatos nao figuem grande parte do dia sob o

sol, pois ainda ha riscos de exposi¢do aos raios solares (OGILVIE e MOORE, 2001).

Figura 36 - Gatos expostos ao sol. Observar janela com pelicula
antiUVA e antiUVB (Arquivo pessoal).

Se ndo houver possibilidade de evitar que o felino seja exposto ao sol, pode-se optar
por passar filtros solares tanto no nariz como na parte externa das orelhas, porém, tal pratica
ndo é tdo eficaz pelo habito de lambedura que esses animais possuem. Se realizada, deve-se
optar por filtros solares infantis, que sdo menos toxicos do que aqueles usados para adultos
(OGILVIE e MOORE, 2001).

Os Médicos Veterinarios devem instruir os proprietarios de gatos que possuem 0s
fatores de risco a reconhecer quaisquer alteragdes na pele de seu animal. Por menor que seja a
lesdo, essa deve ser logo tratada. Os Veterindrios devem, também, estar preparados para

intervir o quanto antes nos casos de dermatite actinica ou de CCE.
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5.2.4 Prevencéo do Tumor de Mama em gatas

Gimenez et al. (2010) referem que o terceiro tipo de cancer mais observado nas gatas
é o0 cancer de mama e, pelo fato de cerca de 80% desses tumores serem de alta malignidade, a

prevencado torna-se uma pratica importante.

A castragdo € a Unica maneira de prevenir o tumor de mama, tanto em gatas quanto
em cadelas. Morris e Dobson (2001) relatam que o risco de uma gata inteira ter esse tipo de
cancer € sete vezes maior quando comparada a uma gata castrada na puberdade. Sendo assim,
0 Médico Veterinario tem o dever de orientar o proprietario a esse respeito e encoraja-lo a
permitir que sua gata seja castrada. A castracdo, além de prevenir doengas relacionadas com o
sistema reprodutivo, também contribui para a diminuicdo da populacdo de gatos desabrigados
e suprime o comportamento sexual, 0 que, muitas vezes, € motivo de queixa e transtorno para
os proprietarios (COLIN, 2005).

5.2.5 Retardo da Progressdo da Doenca Renal Cronica

A doenca renal, como ja citado, é a afecgcdo de carater cronico e progressivo, com
alto grau de morbidade e mortalidade, mais vista em gatos geriatricos (BARTGES, 2012).
Além de possuirem o habito de ingerir pouca quantidade de agua por dia, gatos geriatricos
podem ter resposta ao estimulo de sede diminuida, o que contribui para quadro de
desidratacéo e para o aparecimento da doenca renal cronica. Dessa forma, aumentar a ingestao
hidrica dos gatos, principalmente na faixa etaria geriatrica, pode ser uma medida que retarde o
aparecimento dessa doenca ou que abrande suas consequéncias e que diminua o risco da

ocorréncia de quadros de desidratacéo.

A ingestdo hidrica dos gatos geriatricos pode ser otimizada adicionando-se agua nas
racdes Umidas. Os gatos geralmente gostam do caldo ali presente e a adicdo de agua ajuda no
aumento da ingestdo hidrica. Se o gato ndo é adepto a racGes umidas, pode-se acrescentar

caldo de conservas de atum na racdo seca.

Muitos gatos tem o costume de beber &gua corrente da torneira (Figura 37). Essa
pode ser uma opcao para aumentar a ingestdo hidrica desses animais. Contudo, gasta-se muita
agua. Dessa forma, a torneira pode ser substituida por fontes (Figura 38), que possuem grande
aceitacdo por parte desses animais. Ainda, colocar potes de agua fresca e limpa em varios
locais da casa também estimula a ingestdo hidrica dos gatos. Com o estimulo para aumentar a
ingestdo hidrica, é esperado que 0s gatos geriatricos mantenham o equilibrio hidrico positivo

e que a DRC, se presente, seja retardada, assim como suas consequéncias.



Figura 37 - Gato bebendo agua corrente da torneira. E uma opgéo para
aumentar a  ingestdo hidrica  desses  animais  (Fonte:

http://lwww.recipeapart.com).

Figura 38 - Gatos bebendo agua da fonte, feita com esse
proposito. E uma opgdo para aumentar a ingestdo hidrica

desses animais (Fonte: drsfostersmith.com).
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O proprietario deve ser orientado sobre a importancia de check-up, pelo menos, a
cada seis meses, no caso dos gatos geriatricos (PITTARI et al., 2008) e que quadros de
polidria e polidipsia, mesmo que sutis, podem ser sinais clinicos precoces de DRC. Ainda,
alteracbes em exames como ligeiros aumentos nas concentracdes séricas de creatinina ou de
ureia, em animais normohidratados, também sdo sugestivas de DRC. Castro (2005) refere que
a avaliagdo de microalbumindria persistente pode ser bom indicador de lesdo glomerular que
ocorre nas fases iniciais da doenca. Diminuicdo na densidade urinaria também é sugestivo da
presenca dessa afeccao.

A identificacdo da ocorréncia da DRC em seu inicio é importante, pois com o correto
manejo, pode-se prolongar a sobrevivéncia do animal por anos, com qualidade de vida
(GRAUER, 2005).

Assim, levando-se em consideracdo o estudo feito acerca das doencas passiveis de
prevencdo e como se da tal pratica em cada afeccdo, elaborou-se um guia (Apéndice),
destinado aos proprietarios de animais geriatricos, com o intuito de abordar e orientar essa
subpopulacdo sobre as questdes referentes a0 manejo dos animais para a prevencdo de
doencas como obesidade, doenca periodontal, carcinoma de células escamosas e tumor de

mama e, ainda, para o retardo da doenca renal cronica.

Apos a aprovacdo do material pelos membros da banca desta monografia, empresas
de alimentos destinados aos animais de companhia, em especial gatos, serdo contatadas, com
objetivo de conseguirmos patrocinio para que um maior numero de exemplares desse guia
possam ser confeccionados. A principio, a ideia é que esse folder fique no HVet-UnB, no
consultorio de felinos, e que seja oferecido aos proprietarios de animais geriatricos ou

proximos a essa faixa etaria.

A intencdo da divulgacdo desse Programa Preventivo de Salde é orientar o
proprietario de que ele é peca fundamental na prevencdo ou no retardo das afeccGes citadas.
Além disso, o material tem como objetivo informar os proprietarios de animais geriatricos
sobre a importancia de check-ups periédicos, de diagnostico precoce e da medicina
preventiva, visando sempre melhoria da qualidade de vida e aumento da longevidade de seus

animais de companhia.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Diferentemente do que se via em outros tempos, onde a eutandsia era frequente
escolha para o manejo de doencas cronicas e progressivas de alta morbidade e mortalidade
como céncer e doenga renal cronica, atualmente, os Médicos Veterinarios tém buscado uma
abordagem mais dindmica com relacdo a salde e a qualidade de vida dos animais pertencentes
a faixa etéria geriatrica, promovendo o acompanhamento rotineiro desses animais, visando
diagndstico e tratamento precoces e, ainda, incentivando a préatica da medicina preventiva.

De acordo com a analise geral feita durante o acompanhamento dos 32 gatos
geriatricos, observa-se a necessidade de implementacdo de um Programa de Salde destinado
aos animais dessa faixa etaria. Tal programa tem como objetivos ajudar no direcionamento do
raciocinio do clinico de animais de estimacdo em relacdo as principais alteracGes e doencas
advindas do processo de envelhecimento e, ainda, orientar os proprietarios de animais
geriatricos sobre a importancia de check-ups periédicos e da observacdo de mudancas
comportamentais sem causa aparente.

Os Meédicos Veterinarios devem, também, orientar e incentivar os proprietarios em
relacdo a medicina preventiva, cujo objetivo e, muitas vezes, o resultado, € a reducdo da
prevaléncia de doencas crbnicas de alta mortalidade e morbidade. Assim, espera-se que a
proposta deste trabalho traga, seja em curto ou longo prazo, beneficios visando a melhoria da
qualidade de vida, a menor prevaléncia de doencas preveniveis como tumor de mama, CCE e
doenca periodontal e, ainda, o retardo de doencas de curso crénico como a doenca renal

cronica.

Por fim, espera-se que haja maior interacdo entre o Médico Veterinario, o
proprietario e a salde do gato geriatrico, pois esse trabalho conjunto tem forte influencia na
prevencdo e no diagnostico precoce de determinadas doencas, principalmente aquelas de
curso cronico. Ainda, espera-se que a aplicacdo do Programa de Saude e que a distribuicdo do
guia ajudem os proprietarios no entendimento acerca das necessidades de seu animal de

estimacdo e os cuidados requeridos por eles, conferindo-lhes sempre qualidade de vida.
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Prevencao da Obesidade

Infelzmente, um gato obeso & um gato doente. Par isso,
algumas praticas devem ser adotadas para prevenir esse
quadro e conferir aesses ammas melhor qualidade de vida.

« Escolher aragio adequada para a fana eténa e estilo de
vida, levando em consideracio se o animal &, ou ndo,
castrado;

« Dmadir a quantidade de racdo que atenda as necessidades
disnas do anmal em trés ou quatro pargdes, ofereadas

durante o decarrer do dia, pode se&r uma opgdo para o
controledopeso.

A atividade fisica deve fazer parte desse
manejo, sendo estimulada por:

» Brincadeiras com o uso de bolinhas de papel ou
bolinhas de plastico;

= Uso de brinquedos como ratos mecanicos ou 0 uso
de luzes como as de laser, pok incentiva o instinto de
@cadesses animais,

« Caminhadas curtas, no comeg¢o da manha ou no
finaldatarde, com o uso daguia.

* £ importante salentar que, com a pevengao da Obesidade, ambém
hd a prevencio do Didbete meito, doengacamum em gatos genatnicos.

Prevencao da
Doenca Periodontal

A prevencdo da doenca penodontal € mportante porque
essaafeccdo écomum em gatos, principalmente no caso dos
Qeriatricos.

Para a sua prevencdo, € essendal a adequada escolha do
tipode racdo. As raghes secas, por terem agio abrasiva sobre
a superficie dos dentes, possuem efeito pasitvo sobre a
remo¢do da placa bacteriana e, assim, podem prevenr a
formacio do cikulo dentdrnio e, comsequentemente, a
doencapenodontal.

Além de as raghes, bscortos largos e ressstentes e objetos
mastigaténos também podem contribuir para a prevencio
da doenca.

Deve-se ressaltar que a rotineira escovacdo dentaniaé a
forma mais efetiva para a preveng3o da doenca. Porém, tal
pratica deve ser miada com o animal ainda fihote, para
maior aceitacdo. Animas adultoes ou gentricos podem
mostrar relutanaa ao procedmento.

Aluna: AndréaFemandesPerez Nunes
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Que os gatos,
a medida que
envelhecem,
se tornam mais
vulneraveis a
determinadas
doencas?

A boa noticia éque medidascomao
as apresentadas nese gquia podem
ajudar naprevencio elou no retardo
de algumas dessas doengas como a
abesidade, o tumor de mama, a
doenca renal ofinica, a doenga
periadantal & o cAncer depele.

E impartants, também, que o
gatos gerigtricos fagam "chedk-ups’
a cada sas meses, veando além da
prevencio, o diagnistion precoce
de doengas, caso estejam presentes.

Desza forma, seu bichinho de
estimac S0 poderd ter mae chances
de wiver por um lango tempa.

*Para maiores esclascimentas, podue o
MédicoVeleriniriodesuaconfianga

Relagio de idade
GATD |HUMANO
1 15
2 24
3 28
4 32
5 36
[ 40
7 44
8 48
9 52
10 56
1 (1]
12 64
13 68
14 72
15 76
16 80
17 84
18 88
19 92
20 96
21 100
2 104
23 108
24 112
25 116

Retardo da
Doenca Renal Crdnica

A doenca renal & a afeccio de cardter crnico e
progresive mas vistas em gatos gendtricos que, por
ratureza, possuem o habto de ingenr pouca quantidade
de dqua.

Desta forma, sumentar a ingestio de Sgua desses
amimat pode retardar o aparecimento dessa doenca ou
diminuir suas consequinaas.

A ingestio de dgua pode ser estimulada das
seguintesmaneiras:

= Adicionar dguanas raghes molhadas;
= Adicionar suco de mnservas de atum na
rACAD SeCA,

+ Incentivar os gatos a beberern Agua corrente
diretamente da tomeira,

= Usar fontes de dgua especificas para gatos,
gue podem ser feitas manualmente ou
ampradas em pet shops.

= Colocar potes de agua fresca e limpa em
varnos lo@sda casa,

Prevencao do
Cancer de Pele

Proprietanos de gatts brancos ou de gatos que possuam
narz & orelhas daras devem tar atengio redobrada.

O cAncer de pele cardinoma de cslulas escamosas) & uma
neaplasia maligna que tem como causas intensas exposiio
a0s raias solares. Sendo assim, 0 cudadas necessanos com
esses animats induenm:

+  Monitorar o5 passeios 4 rua para que ocomam pelo
comeco da manhd ou nofinal da tarde, periodos em
que aemissao de raios ultraviclketa & menor,

+ Usar peliculas anti raios ultravioleta nas janelas de
casa,

« Usar protetones solanes infantis tanto no nafz como
na parte extema das orelhas desses animais,

O progrietinos deven ficar stermos em nedag bo & ocormdnea de feridas, na
face au nas amdhes, que nlo dertrizam. £ aconselfuve & procurs por um
serdigo velerindeio dequaidade nestes oo

Prevencdo do
Tumor de Mama

O dnico meio de prevencio & a realizacio da castragio
precoce. As gatas devem ser castradas antes dos ses messs
de idade, por asam diminui-se consideravelments as
chancesdaocoménoia desse tipodecincer.
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