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Dedico esta monografia aos animais de
companhia, em particular aos idosos 0s quais sao
tema deste estudo, e a todos os protetores e
voluntarios que dedicam suas vidas a causa

animal.
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“A compaixdo para com os animais é uma das
mais nobres virtudes da natureza humana.’’

“Ndo ha diferencas fundamentais entre o homem
e 0s animais nas suas faculdades mentais, 0s
animais, como 0s homens, demonstram sentir
prazer, dor, felicidade e sofrimento.”’

(Charles Darwin)



RESUMO

Os animais, bem como o ser humano, na medida em que vao envelhecendo também precisam
de cuidados diferenciados e tratamentos especiais a fim de garantir seu bem-estar fisico e
mental. Hoje, com o avango da medicina veterinaria que inclui programas de preven¢do a
doengas, tratamentos mais eficazes e métodos diagnosticos mais precisos, os pacientes vivem
mais tempo e com maior qualidade de vida. A geriatria ¢ uma das especialidades que mais vem
ganhando destaque nos ultimos vinte anos pelas mudangas na demanda do mercado pet e
consideracdes sociais que incluem os animais como membros da familia. Desta forma, faz-se
necessaria a compreensao do processo de envelhecimento por parte do tutor e que o clinico
saiba identificar e interpretar os sinais do passar da idade em seus pacientes. Este trabalho
académico revisa o impacto do envelhecimento no comportamento organico, incluindo as
principais afecgdes resultantes dele e discute os melhores métodos para lidar com o paciente
senil clinicamente, desde sua abordagem precoce até sua fase terminal e o apoio a familia no

momento do adeus.

Palavras — chaves: bem-estar animal; Gerontologia; paciente geriatrico canino; preven¢ao;

qualidade de vida.



ABSTRACT

Animals, as well as humans, as they age also need special care and special treatments in order
to guarantee their physical and mental well-being. Today, with the advancement of Veterinary
Medicine that includes disease prevention programs, more effective treatments and more
accurate diagnostic methods, patients live longer and have a better quality of life. Geriatrics is
one of the specialties that has been gaining more prominence in the last twenty years due to
changes in the demand of the pet market and social considerations that include animals as
members of the family. Thus, it is necessary for the tutor to understand the aging process and
for the clinician to be able to identify and interpret the signs of aging in their patients. This
academic work reviews the impact of aging on organic behavior, including the main conditions
resulting from it and discusess the best methods to deal with the senile patient clinically, from

his early approach to his terminal phase and support to the family at the time of goodbye.

Key words: animal welfare; Gerontology; canine geriatric patient; prevention; quality of
life.
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1 INTRODUCAO

A geriatria € um ramo da medicina que se destina ao tratamento dos distirbios inerentes
ao processo de envelhecimento. Na medicina veterinaria, o enquadramento de um paciente
geriatrico é individualizado, e ndo se baseia exclusivamente no estadiamento cronoldgico.
Embora variavel, o processo de envelhecimento demanda cuidados especificos e habilidade
técnica para o reconhecimento de alteracfes que em médio prazo podem tornar incapaz, um ou
mais sistemas organicos que apresentam disfuncdes trataveis, ou mesmo minimizar as injurias
quando a disfungéo se encontra instalada (BELMONT, 2017).

Uma propriedade comum a todos os sistemas de envelhecimento € a mudanca
progressiva e irreversivel, que pode ser acelerada pelos efeitos de doengas, estresse, nutricao,
exercicios, genética e meio ambiente (MOSIER, 1989). Desta forma, o desafio da geriatria
veterinaria consiste em retardar os danos ocasionados pelo desgaste do organismo ao longo da
vida do animal, prevendo condi¢des debilitantes ou incapacitantes, antes mesmo do
estabelecimento dos sinais clinicos ou da enfermidade propriamente dita. A especialidade
possibilita um acompanhamento criterioso que prima pela saude e qualidade de vida dos
pacientes, considerando o organismo como um todo e o individuo como um ser Gnico
(BELMONT, 2017).

Este trabalho tem por objetivo discutir as necessidades especificas dos cédes idosos e
descrever as estratégias para retardar ou minimizar a degeneracdo progressiva associada ao

envelhecimento, a fim de melhorar a qualidade de vida desses animais e de seus tutores.
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2 BEM-ESTAR ANIMAL: HISTORIA E CONCEITOS

Os direitos dos animais sdo discutidos desde o tempo dos primeiros filosofos. No século
VI a.C., Pitagoras ja defendia o respeito aos animais, acreditando que eles possuiam almas
assim como os seres humanos. Juntamente com seus seguidores, opunham-se ao sacrificio
animal. Do lado oposto, a argumentacdo de Aristoteles baseava-se em uma visdo hierérquica
da natureza, e sua teoria preconizava que cada criatura devia servir ao que Ihe é superior. Deste
modo, 0os humanos teriam o direito de usar os animais, tidos como seres irracionais, para
satisfazer seus propositos. A visao aristotélica, que destacou 0 homem como centro do mundo,
veio a ter uma grande influéncia em todo o mundo ocidental desde entdo. (PAIXAO, 2001;
DOVAL, 2008).

A Igreja crista explorou a visao de Aristoteles negando a razao aos animais e deixando-
os fora da sua comunidade moral. Sdo Tomas de Aquino (1224-1274), reconhecido como o
tedlogo catdlico mais importante da época, foi responsavel por uma separacdo ainda mais
radical entre animais e humanos. Ele também afirmava que os animais deveriam ser usados
para servir aos interesses da humanidade, pois encontrava respaldo no préprio relato da criacao.
A visdo tomista deixava claro que apenas a pessoa humana é que podia ser sujeita de direitos e
(ue n&o era necessario preservarem-se animais que n&o tinham utilidade. (PAIXAO, 2001).

De 1596 a 1650, René Descartes, filosofo racionalista francés, defendeu a tese
mecanicista da natureza animal, influenciando, até hoje, 0 mundo da ciéncia experimental. Para
ele, os animais eram destituidos de qualquer dimensédo espiritual, e que embora dotados de
visdo, audicdo e tato, seriam insensiveis a dor, incapazes de pensar e ter consciéncia de si
(MOLENTO, 2005). Porém, no século seguinte, Jean-Jacques Rousseau contra-argumentou as
teses anteriores, defendendo a teoria da semelhanca entre os seres humanos e os animais. Ainda
gue apenas 0s homens possuissem intelecto e liberdade, os animais como seres que possuem
sensacOes, também deveriam participar do direito natural (DOVAL, 2008).

Segundo Charles Darwin, ndo existe nenhuma diferenca fundamental entre o ser
humano e os animais superiores em termos de faculdades mentais. Os motivos que os levaram
a essa afirmacdo foram a similaridade e a complexidade da anatomia e da fisiologia animal e
humana, a ideia de formas de vida complexas evoluiu de forma simples e o valor da senciéncia
para a sobrevivéncia das espécies. Entende-se por senciéncia a capacidade de sofrer ou sentir
prazer ou felicidade (MOLENTO, 2005).
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Apenas na primeira metade do século X1X, quando as primeiras leis foram estabelecidas
na Inglaterra e nos Estados Unidos para a protecdo juridica dos animais e o reconhecimento da
senciéncia nos animais tornou-se relevante. A passagem da defesa de direitos morais a defesa
de direitos constitucionais para os animais, apelo feito por Humphry Primatt no final do século
XVIII, e continuou a ser feita, de forma intermitente, nos dois séculos mais recentes da historia
(BROOM; MOLENTO, 2004).

Segundo Doval (2008), na década de 70 do século XX, surge o filésofo australiano Peter
Singer, com a preocupacdo de prevenir o sofrimento animal, pois considerava que qualquer
individuo é capaz de experimentar a dor. Tomando como base a sua obra Etica Pratica, pode-
se observar que, 0 bem-estar animal é uma filosofia contréria a crueldade com os animais,
embora n&o lhe conceda direitos morais.

De acordo com Duncan e Fraser (1997), o bem-estar animal é composto por trés
dominios sobrepostos: salde e funcionamento fisiologicos, estado afetivo e funcionamento
social, incluindo o desenvolvimento normal, comportamento e temperamento. Sendo assim, o
bem-estar animal deve ser entendido como 0 qudo bem adaptado o animal apresenta-se em
relacdo aos acontecimentos no seu ambiente, tendo em vista a manutencdo de suas liberdades
béasicas, que foram descritas por Webster, em 2001. As cinco liberdades animais, segundo o
autor, séo:

1. Liberdade nutricional — livre de fome, sede e desnutricao;

2. Liberdade ambiental — livre de desconforto fisico e térmico;

3. Liberdades sanitaria — livre de dor, ferimentos e doencas;

4. Liberdade psicoldgica — livre de medo e angustia;

5. Liberdade comportamental — livre para expressar 0s padrdes da espécie a que pertence.

Apesar de os estudiosos da atualidade terem divergéncias sobre um conceito claramente
definido de bem-estar animal (BEA), é necessario para sua utilizacdo em medicdes cientificas
precisas, em documentos legais e em declaracGes publicas. Para que ele possa ser comparado
em situacdes diversas ou avaliado em uma situacdo especifica, deve ser medido de forma
objetiva. Uma vez terminada a avaliagdo, esta prové as informagdes necessérias para que
decisoes éticas possam ser tomadas (BROOM; MOLENTO, 2004).

No Brasil, a pesquisa na area de BEA iniciou-se na década de 80 nas Universidades do
Estado de S&o Paulo (USP) e Federal de Santa Catarina (UFSC). Desde entdo, o nimero de
pesquisadores envolvidos no tema vem crescendo. Em 2006, ocorreu no Rio de Janeiro o |

Congresso Internacional de Conceitos de BEA, promovido pela Sociedade Mundial de Protecdo
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Animal — WSPA. Isso tudo se deve ao fato de que o bem-estar animal vem assumindo uma
grande importancia nos codigos morais e nos pilares éticos de varios paises, ndo sendo mais
visto como algo que possa ser deixado para a livre escolha dos individuos. Nas Gltimas décadas,
observa-se até mesmo a indisposi¢do de algumas sociedades em aceitar produtos de origem
animal a custa de seu sofrimento (MOLENTO, 2005).

2.1 Bem-estar dos animais de companhia

A denominacdo de animais de companhia, utilizada principalmente para cées e gatos,
deve-se a importancia dos fortes vinculos emocionais que se estabelecem durante o convivio
entre humanos e animais de companhia. Nesse sentido, hd uma preocupacdo em elucidar 0s
mecanismos de acdo que levam aos beneficios dessa convivéncia (BARBOSA, 2010).

Os relatos de excessos cometidos pelo ser humano contra esses animais sdo extensos e,
provavelmente, esta categoria foi a que mais influenciou a opinido publica e contribuiu para
surgimento dos movimentos de defesa dos animais. Muitas vezes negligenciados por seus
tutores, agredidos, mantidos presos em pequenos espacos, com alimentacdo inadequada e/ou
insuficiente para atender suas exigéncias, submetidos a mutilacdes simplesmente por estética,
estes animais merecem tanta atencéo e prote¢do quanto os animais de producdo (SARTORI,
2008).

Atribui-se ao cdo a primeira domesticacdo, com evidéncias concretas de uma amizade
gue visava o comensalismo, ou seja, 0 beneficio mutuo das duas espécies através de uma alianca
duradoura, na qual o homem configurava como lider e o cdo, ajudante perspicaz nas cagadas.
(BEAVER, 2001).

Os animais de estimacdo sdo criados, na maioria das vezes, de acordo com a rotina de
vida dos seus tutores, geralmente cometendo-se o erro de incorporar maus habitos ao seu
cotidiano, privando-os de sua vida instintivamente selvagem e de seus habitos naturais. Tais
alteracdes acabam por se refletir diretamente no seu bem-estar e na sua expectativa de vida
(BERZINS, 2000).

2.2 Guarda responsavel

A Primeira Reunido Latino América de Especialidades em Posse Responsavel de

Animais de Companhia e Controle de Popula¢fes Caninas definiu guarda responsavel como
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sendo a condigdo na qual o tutor de um animal de companhia aceita e compromete-se a assumir
uma série de deveres centrados no atendimento das necessidades fisicas, psicoldgicas e
ambientais de seu animal, assim como prevenir 0s riscos que seu animal possa causar a
comunidade ou seu ambiente (por ex. agressdo, transmissdo de doencas), como interpretado
pela legislagdo vigente, e com base na Declaracdo dos Direitos dos Animais. Desta forma,
infere-se que o conceito de guarda responsavel implica na condicdo humana de dar ao animal
0 devido respeito, ndo o submetendo a maus tratos e a atos cruéis, nem o explorando, muito
menos promovendo sua morte desnecessaria ou cruel (SANTANA; OLIVEIRA, 2006).

Fatores associados a falta de responsabilidade dos tutores contribuem para o
crescimento populacional sem controle de cdes e gatos. Consequentemente, medidas de
controle da reprodugdo devem ser tomadas, sendo altamente recomendavel a esterilizagéo
cirdrgica de machos e fémeas, com técnicas minimamente invasivas. As cirurgias devem ser
acessiveis geogréafica e economicamente aos tutores (VIEIRA, 2008).

Observa-se que o desenvolvimento da relacdo entre o ser humano e o animal de
companhia ocorre simultaneamente a importantissimas mudangas comportamentais da
sociedade, que passou a ter menor nimero de filhos e conferir aos pets o status de membro da
familia, passando a assisti-lo na vida e na morte (SANTANA; OLIVEIRA, 2006).

Em principio, os maus tratos nem sempre estdo ligados a ma indole ou a indiferenca do
homem, muitas vezes podem ter origem na falta de conhecimento sobre as necessidades e o
comportamento da espécie, assim como na antropoformizacdo dos animais, que sdo condicoes
igualmente traumaticas e cruéis, comprometendo a guarda responsavel (GRAMINHANI,
2007). Ja os 6rgdos publicos devem ser exemplos de manejo etoldgico, desenvolvendo agdes e
programas educativos que visem ao controle do comércio de animais, de forma a coibir a sua

aquisicdo por impulso (VIEIRA, 2008).
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3 A GERIATRIA COMO ESPECIALIDADE NA MEDICINA VETERINARIA

A geriatria € o ramo da medicina e cirurgia que trata os problemas peculiares da velhice
ou senilidade. A velhice representa 0 acimulo de alteraces corporais progressivas associadas
a doenca ou responsaveis por ela, a diminuicdo das fungdes fisioldgicas e a morte (MOSIER,
1989). A geriatria veterinaria consiste em uma especialidade voltado aos animais de maior
idade, que j& passaram por 75% de sua expectativa de vida. Como bem sabemos, os cées
menores tém uma expectativa de vida maior, atingindo a faixa geriatrica em uma idade mais
avancada. J& os cdes maiores atingem um pouco antes, variando o tempo de acordo com seu
peso corporal (DE NARDI et al., 2002).

3.1 Definicéo da idade para caes geriatricos

A definicdo de paciente geriatrico é bastante relativa, pois existem diferencas na
expectativa de vida para as diferentes racas e espécies. Esta diferenca deve ser compreendida
por veterinarios e proprietarios a fim de que ambos possam observar mais atentamente seu
animal, percebendo os primeiros sinais do envelhecimento (HERNANDEZ, 2018).

A Tabela 1 propbe uma lista sobre a idade com as quais 0s cdes devem ser considerados
geriatricos ou mais provaveis de comecar a apresentar doencas associadas com o
envelhecimento. Hoskins (2008) considera a um cdo geriatrico relacionando o porte do animal
ao peso corporal e a idade. Para o National Research Council (2006) e Alcéantara (2014) sao
geriatricos os animais de pequeno e médio porte a partir de sete anos e, caes de grande porte e
gigantes a partir de cinco anos. De acordo com Radakovich et al. (2017), independentemente

da idade, cdes sdo considerados geriatricos a partir dos 12 anos de idade.
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Tabela 1 — Idade dos cées nas quais sdo considerados como geriatricos por diferentes autores

Porte Idade (anos)
Goldston e National Research  Radakovich et. al.,
Hoskins, 1999 Council, 2006 2017
Alcantara, 2014
Pequenos (até 9 kg) 11,48 +1,85 7 12+
Médios (9,1 — 22,5 kg) 10,90 £ 1,56 7 12+
Grandes (22,6 - 40,5 kg) 8,85+ 1,38 5 12+
Gigantes (> 40,5 kg) 746+£1945 5 12+

Fonte: adaptada de Goldston e Hoskins (1999); National Research Council (2006); Alcantara (2014);
Radakovich et al. (2017).

O setor pet evolui ano a ano e cada vez mais oferece condi¢fes para que 0s animais de
companhia, principalmente caes, ganhem qualidade de vida e, consequentemente, longevidade.
Neste cenario 0s animais vivem mais e, assim como o0s seres humanos, apresentam necessidades
especiais devido a idade. Deste modo, adentra na profissdo o geriatra veterinario, uma
especialidade que tende a crescer nos proximos anos, porém que hoje ainda é dificil de encontrar
(HERNANDEZ, 2018).

A expectativa de vida dos cées praticamente dobrou nos Gltimos vinte anos. A média de
vida dos cdes de pequeno porte passou de 12 anos para 15 anos. Ja dos cdes de maior porte,
passou de sete para 12 anos (TULHA; CORREIA, 2010).

No ano de 2008, o American Kennel Club (AKC) publicou uma lista das 25 racas de
cdes mais populares nos EUA e a média de suas respectivas perspectivas de vida como esta

representado na Tabela 2:
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Tabela 2 — Expectativa média de vida (anos) de acordo com as diferentes ragas de cdes

Raca Expectativa média de vida (anos)
Bulldog 7
Dogue Aleméo 8,5
Rottweiler, Doberman, Pinscher 10
Boxer 10,5
Pastor Alemao 11
Husky Siberiano, Golden Retriever, 12
Poodle standard, Cocker Spaniel
Labrador Retriever 12,5
Beagle, Pointer de Pelo Curto Aleméo, 13

Boston Terrier, Shih Tzu, Pembroke

Galés Corgi
Pug, Pastor Shetland, Chihuahua 13,5
Yorkshire Terrier, Maltés, 14

Schnauzer miniature
Poodle miniatura, Dachshund, 15
Lulu Pomeréania
Fonte: Tulha e Correia (2010).

O mercado vem dando mais atencdo aos animais idosos, principalmente nos Gltimos trés
anos. Hoje é muito mais comum se atender um céo de 15 anos de idade do que h& 15 ou 20 anos
atras. Nosso pais tem a segunda maior populacdo de cdes do mundo e segundo informacGes
recentes, ha mais cées na fase geriatrica do que na fase de crescimento. A medicina veterinaria

caminha para as especialidades e a geriatria € uma delas (VILELA, 2012b).

3.2 Novo conceito: prevencao veterinaria

Envelhecer ndo é sinbnimo de “’final de linha’’, mas sim, de uma nova fase que exige
do veterinario o conhecimento clinico para poder oferecer ao paciente um tratamento adequado
e eficiente antes do aparecimento dos sintomas, além de oferecer ao tutor, informacéo clara e
precisa de como o animal pode envelhecer com saude. Os médicos veterinarios devem estar

atentos ao anuncio desta longevidade, pois mudancas sutis irdo aparecer e 0s tutores precisardo



17

ser educados para isso. Os tutores frequentemente acreditam que apatia e desédnimo séo
caracteristicas comuns do envelhecimento, ndo se atentando ao fato de que podem ser sinais de
uma doenca que poderia ser evitada antes do seu progresso sintomatico (VILELA, 2012a).

A geriatria pode ser definida igualmente como a medicina preventiva da terceira idade
dos pets. Devido ao crescimento de novas tecnologias e ao auxilio de exames laboratoriais, é
possivel ser mais precavido quanto as doencas. A prevencdo deve comegar no inicio do
envelhecimento que acontece a partir dos sete anos em média. Animais que participam desde
cedo de um programa de saude preventiva conseguem alcancar em até 40% de chances no

aumento no tempo de vida com qualidade (VILELA, 2012a).

3.3 Preparacéo do profissional

No geral, geriatria é a ciéncia das sutilezas, e o médico veterinario deve estar
clinicamente preparado, pois as doses, medicamentos, administragéo e tratamentos devem ser
bem avaliados e escolhidos. Atualmente boa parte do atendimento é realizado em animais acima
dos sete anos e a visao clinica deve ser diferente. A responsabilidade do veterinario em relacéo
a esses pacientes € de retardar ou, no minimo, reduzir a deterioracdo progressiva dos sistemas
corporais causada pelo processo de envelhecimento natural. Animais monitorados apresentam
mais chances de sobreviver, além de viver com mais qualidade de vida (SHEARER, 2011).

Temos a necessidade de mais literatura, congressos e cursos sobre o assunto, pois nos
paises mais desenvolvidos ja € comum esta preocupacao e atencdo. Em geral, as faculdades néo
possuem uma disciplina, nem mesmo optativa, que aborde a geriatria. O tema € descrito dentro
das disciplinas de clinicas, terapéuticas e patologias. Os assuntos relacionados a geriatria
deveriam ser mais aprofundados. Ndo é por acaso que crescem 0S Cursos, Congressos,
atualizac@es e outras formas de educacdo continuada, cujo elo principal sdo os pacientes idosos,
inclusive no que tange o comportamento animal. A geriatria trata-se de uma area com grande
deficiéncia de profissionais especializados, tanto na parte clinica como em pesquisa. Esse
panorama precisa ser mudado, visto que temos um segmento de mercado que € crescente
(VILELA, 2012a).

3.4 Paciente mais assiduo
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O animal idoso é aquele paciente que deve ir com mais frequéncia aos consultorios para
que sua salde esteja sob controle. Nessas visitas o ideal é fazer uma bateria de exames como
hemograma, bioquimico, ultrassom, ecocardiograma, raio X toracico, urinalise e parasitoldgico
(HERNANDEZ, 2018).

Os pacientes estdo vivendo mais devido aos avangos nas areas de diagnostico e
tratamento e, principalmente, a mudanga na postura do cliente que procura auxilio veterinario
para prevencdo de doencas ao invés de simplesmente remediar os problemas. Hoje o tutor leva
seu animal ao consultorio veterinario para fazer exames de sangue e imagem com regularidade,
a exemplo do que se faz na medicina humana ha muitos anos, o que possibilita a deteccéo de
doencas em estégio inicial de desenvolvimento e, ainda, em tempo de tratamento e resolucéo,
mesmo em casos de afec¢des graves que teriam potencial de ébito (HERNANDEZ, 2018).

E preciso orientar os tutores de que os cuidados basicos dos pacientes devem comecar
ainda na primeira infancia. Manter a satde bucal, alimentacao equilibrada aliada a exercicios,
vacinacdo periddica, sdo itens fundamentais para uma salde adequada, vida longeva e um
envelhecimento saudavel. A idade avancada ndo deve ser encarada como doenca e, sim, uma
condicdo que requer mais cuidados e atencdo. Idade ndo é sinbnimo de contraindicacdo a
intervencdes cirurgicas ou tratamento de doencas cronicas. Na avaliacdo dos especialistas, 0
papel do médico veterinarios é orientar o tutor sobre os riscos/beneficios e avaliar o estado geral
do paciente para ser submetido a um procedimento cirdrgico e anestésico. A conclusdo do
médico veterinario deve ser técnico em relagcdo ao paciente ter ou ndo condicdes fisicas para o
procedimento, porém quem decide se quer ou ndo oferecer essa oportunidade de recuperacédo
ao seu pet é o tutor (VILELA, 2012).
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4 GERONTOLOGIA

Segundo Berzins (2000), a Gerontologia €, em resumo, a ciéncia que estuda o processo
de envelhecimento do organismo.

O processo de envelhecimento de um cdo estd associado a deterioracdo gradual das
delicadas inter-relagcdes sobre os sistemas corporais. Algumas doengas provocam a morte de
uma forma indireta (por exemplo: cardiopatia isquémica e diabetes melito). Contudo,
frequentemente assume-se que morte € o resultado do processo normal de envelhecimento. Se
um cdo morrer de causas naturais, isto normalmente é o resultado direto de uma doenca
subjacente. Se um cdo morre com uma idade avancada, isto é atribuido a doenca ou a idade, ou
mesmo as duas juntas. A morte é um evento bem definido com uma forte correlacdo com a
idade (HOSKINS, 2008).

Muitas teorias tentam explicar o processo de envelhecimento. Em uma revisao de 24
teorias diferentes sobre envelhecimento, Morse e Rabinowitz, 1990 propuseram uma teoria
unificada que preconiza essencialmente que o processo bioldgico de um organismo (animal) é
determinado geneticamente, posto em pratica no momento da concepcdo e permanece por toda
a vida daguele animal. A velocidade na qual ocorre o envelhecimento é secundaria as
influéncias advindas de muitos fatores e agressdes ambientais. Por fim, o equilibrio entre as
influéncias determina os efeitos do envelhecimento (MORSE; RABINOWITZ, 1990).

Uma caracteristica comum dos sistemas organicos senis é a alteracdo progressiva e
irreversivel. Os efeitos da doenca, estresse, desnutricdo, falta de exercicios, genética e ambiente
podem apressar essa mudanca. Os animais idosos raramente possuem uma Unica doenca, e sim
uma combinacdo particular de multiplas doencas organicas com niveis variados de disfuncao.
O conhecimento das alteragdes patoldgicas comuns associadas com a idade, e seus efeitos sobre
as funcdes, permite que o veterinario planeje e ponha em pratica alguns programas de saude
mais eficazes para cées idosos (MOSIER, 1989). A Tabela 3 descreve os efeitos comuns do

envelhecimento.
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Tabela 3 — Efeitos do envelhecimento sobre o organismo de um céo ou animal

Efeitos metabdlicos

Diminuig¢do do metabolismo associado a falta de atividade, reduz as necessidades caloricas 30
a40%

Competéncia imunologica diminui, apesar do numero normal de linfécitos

Reducéo da fagocitose e quimiotaxia; menor capacidade de combater as infecgdes

Desenvolvimento de autoanticorpos e doengas imunomediadas.

Efeitos fisicos

Porcentagem de peso corporal representada por aumento da gordura

Pele torna-se mais fina, hiperpigmentada e sem elasticidade

Coxins plantares sofrem hiperqueratinizacéo e as unhas tornam-se quebradigas

Massas muscular, dssea e cartilaginosa sdo perdidas, com o desenvolvimento de osteoartrite
Tartaro dentario resulta em perda de dentes e hiperplasia gengival

Periodontite resulta em retracdo e atrofia gengival

Mucosa gastrica torna-se atrofica e fibrosada

Numero de hepatdcitos diminui e ocorre fibrose hepatica

Diminui a secrecdo de enzimas pancreaticas

Pulmdes perdem a elasticidade, ocorre fibrose e as secre¢des pulmonares tornam-se mais
viscosas

Reflexo de tosse e capacidade respiratdria diminuem

Reducéo do peso dos rins e na taxa de filtracdo glomerular, com atrofia tubular
Frequentemente desenvolve-se incontinéncia urinaria

Crescimento da prostata, atrofia testicular e o prepucio torna-se penduloso

Ovaérios aumentam e glandulas mamarias tornam-se fibrocisticas ou neoplasicas

Diminui o débito cardiaco e desenvolvimento de fibrose valvular e arteriosclerose coronéria
intramural

Medula 0ssea torna-se gordurosa e hipoplasica; desenvolve-se anemia arregenerativa
Numero de células no sistema nervoso diminui; senilidade provoca perda do treinamento

domeéstico.

Fonte: Hoskins (2008).
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Um cdo idoso representa um desafio para o tutor e para o veterinario. O cuidado desses
animais envolve um programa de salde proativo que focalize as necessidades especiais dos
animais idosos. Esse servico médico especializado baseia-se nas seguintes premissas: em
primeiro lugar que existem diferencas fundamentais nas doencas especificas, caracteristicas

comportamentais e necessidades nutricionais dos animais idosos (HOSKINS, 2008).
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5 PROGRAMAS DE SAUDE PARA ANIMAIS IDOSOS

A adocdo de cuidados de saude avancados para animais idosos, pelo uso de terapia
médica e cirurgica de ponta, e 0 manejo nutricional adequado sdo os objetivos primarios de um
programa de saude abrangente. O cuidado sénior € um programa de salde proativo, que altera
a forma pela qual os veterinarios tradicionalmente abordam o animal senil. Ele possui algumas
vantagens distintas sobre os programas tradicionais. Além disso, também é um programa de
salide mais abrangente que se inicia aos sete anos de idade e inclui consultas semestrais e perfil
laboratorial regular (HERNADEZ, 2018). Pelo fato de os tutores de cées idosos possuirem uma
ligagdo emocional antiga com seus animais, muitos deles estdo interessados e dispostos a arcar

com os custos de um cuidado de satde de alta qualidade (MOSIER, 1989).

5.1 Desenvolvimento de um Programa de Saude

5.1.1 Avaliacdo fisica

A avaliacdo clinica do paciente idoso sempre se inicia com histéricos medicos,
comportamental e cirdrgico, bem como a realizacdo de um exame fisico completo. O historico
sobre o animal fornecerd a resenha, com informacdes sobre raca, idade e sexo, medicacdes
atuais ou anteriores e preocupacdes do proprietario (GOLDSTON; HOSKINS, 1999). Apoés a
obtencdo da historia, realiza-se um exame fisico completo de forma sistematica. Como o cancer
é uma preocupacao importante em relacdo ao cdo idoso, 0 aumento generalizado ou irregular
de qualquer 6rgédo deve ser seriamente considerado, e os procedimentos diagnosticos auxiliares
devem ser recomendados (HERNADEZ, 2018).

Pelo fato de muitos cédes idosos apresentarem sopros cardiacos e problemas
respiratorios, a auscultacdo toracica deve ser realizada em ambiente silencioso para
determinacdo da gravidade do sopro, presenca de arritmias ou disturbios de condugdo. A
deteccdo de sons cardiacos ou pulmonares anormais pode sugerir a realizagdo de radiografias,
eletrocardiografia e, possivelmente, ecocardiografia e medida de pressdo arterial indireta
(HOSKINS, 1993).

A inspecdo detalhada de pele, pelame, unhas, ouvidos e olhos pode identificar a
ocorréncia de problemas infecciosos, doencas imunomediadas, doenca degenerativa ou cancer.

Os tutores de cées idosos frequentemente reclamam de odores e corrimentos anormais, de forma
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que aberturas corporais devem ser inspecionadas e palpadas (KROLL; MILLER; RODAN,
2001).

O exame do sistema musculoesquelético inicia-se com a observacdo do paciente em
estacao, a fim de detectar apoio desigual do peso e conformagéo anormal dos 0ssos, articulagdes
e musculos. Em seguida, o animal é observado enquanto anda e trota, a fim de detectar
claudicacdo e, se esta estiver presente, qual o0 membro afetado. E necessario distinguir entre a
ataxia induzida por problema neuroldgico e a claudicacdo induzida por problemas
musculoesqueléticos. A propriocepcao consciente deve ser testada tanto nos membros pélvicos
como toracicos. Um exame neuroldgico completo deve ser realizado nos casos em que se
suspeita de disturbios neurolégicos (HOSKINS, 1993).

A manipulagdo de cada articulacdo deve ser realizada com o animal em decubito lateral.
Ela inclui a avaliacdo da amplitude normal de movimento, resposta a hiperextensdo ou
hiperflexdo e estabilidade dos ligamentos. Deve-se observar crepitacfes, “cliques” e qualquer
resposta dolorosa. Efusdo articular e alteracGes periarticulares causadoras de aumento articular
devem ser anotadas. O exame de cada joelho inclui a avaliacdo de ruptura do ligamento cruzado
cranial e caudal e a luxacdo de patela. As articulacGes do quadril séo avaliadas para a ocorréncia
de flacidez na capsula articular e dor (HOSKINS, 2008).

5.1.2 Awvaliagéo laboratorial

O cuidado de saude geriatrico incorpora o0 uso dos exames de triagem de sangue e urina.
Os testes laboratoriais realizados regularmente, permitem o reconhecimento de um espectro de
doencgas que antes eram consideradas raras, mas que, atualmente, s&o comuns. Os resultados
alterados devem ser investigados por completo, caso necessario, solicitar procedimentos
diagnosticos auxiliares (HERNADEZ, 2018).

Tutores de pets idosos devem ser encorajados a trazer o animal, a fim de realizar, no
minimo, um exame anual. Deve-se recomendar e reforgar a necessidade do controle de parasitas
internos e externos e das vacinas regulares padronizadas. A recomendacéo e a frequéncia das
vacinas deve se basear na avaliagdo do risco de cada paciente, em virtude da exposi¢do aos
agentes infecciosos e a possibilidade de desenvolver uma doenca imunomediadas
(GOLDSTON; HOSKINS, 1999).

Mesmo no animal idoso, recomenda-se a realizagdo de exames coproparasitologicos. Se

o animal apresentar sinais clinicos sugestivos, os raspados de pele também deverdo ser
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realizados. Em cées idosos 0s parasitas mais comumente encontrados sdao pulgas, carrapatos,
acaros dos ouvidos e cestoides. Também podem ocorrer outros, como anciléstomos, Trichuris
e espécies de Giardia e Demodex, em razdo da reducdo da resisténcia imunolédgica (HOSKINS,
2008).

5.1.3 Execucdo dos programas de salde

Um programa de salde geriatrico abrangente pode fornecer uma forma de atacar os
problemas-chave relacionados com a salde geriatrica, detectando os distlrbios em estagio
suficientemente precoce para instituir 0s manejos médico e cirlrgico. A adaptacdo de um
paciente idoso a um programa de saude depende do seu estado geral (que pode ser determinado
a partir da sua historia, exame fisico e outros procedimentos diagndsticos), e ndo da sua idade
real (KROLL; MILLER; RODAN, 2001).

O primeiro passo para a iniciacdo de um programa de saude geriatrico é o proprio
veterinario entender a real importancia e a necessidade desses servi¢os. Os veterinarios ndo
devem aceitar que a salde precéria e a velhice sdo companheiros inevitaveis (MOSIER, 1989).
As atividades diarias do programa de salde geriatrica devem ser elaboradas para incluir
consultas, procedimentos, registro médico, suporte laboratorial e orientacfes ao proprietario.
Quando os animais idosos séo atendidos, as consultas devem ser realizadas nos periodos mais
calmos do dia, se possivel. O periodo adequado deve ser destinado a consulta, de forma que
seja possivel uma revisdo completa do caso (HOSKINS, 1993).

O objetivo do cuidado sénior é otimizar a qualidade de vida do animal idoso saudavel
ou doente por meio do uso de estratégias de cuidados preventivos com a satde, combinado com
uma abordagem médica completa, diagnostico veterinario atualizado e com as varias opcoes de
tratamentos disponiveis (HERNANDEZ, 2018).
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6 SENILIDADE: DEFINICAO E SEUS EFEITOS

Os efeitos da idade sobre o cérebro podem ser sutis e lentamente progressivos. Cées
idosos sofrem com frequéncia de um declinio na capacidade cerebral cognitiva (memoria,
aprendizado, percepcdo, consciéncia). A disfungdo cognitiva pode se manifestar como
desorientacdo, esquecimento de comportamentos previamente aprendidos, diminuigdo nas
interagbes com pessoas, aparecimentos de novos medos e ansiedades, redugdo no
reconhecimento de pessoas, locais ou animais e outros sinais de deterioracdo na memoria e
capacidade de aprendizado. Estes também podem ser causados por problemas médicos e,
precisardo ser diferenciados das disfuncées cognitivas (LANDSBERG; RUEHL, 1997).

Animais de companhia idosos podem exibir uma variedade de alteragdes
comportamentais, com sinais graves (como comportamento destrutivos, ansiedade e fobias,
distarbios repetitivos ou compulsivos, sonambulismo, eliminacdo de dejetos em locais
inapropriados, bem como agressdo e vocalizacdo aumentadas) até sinais mais sutis (como
diminuicdo na responsividade ao proprietario ou niveis de atividade reduzidos). Quando o céo
idoso exibe qualquer sinal comportamental ou médico, o veterinario deve diagnosticar a causa
de base da anormalidade, de forma a implementar um programa de tratamento adequado
(LANDSBERG; HUNTHAUSEN; ACKERMAN, 2005).

A idade de aparecimento pode ser importante para a inclusdo ou excluséo de certos
diagnosticos e sua determinagdo consiste em uma parte critica, mas frequentemente esquecida
durante a anamnese. Uma avaliacdo clinica minima deve incluir exame fisico completo, exame
neurolégico, avaliacdo oftadlmica, contagem sanguinea completa, perfil bioquimico sérico,
urindlise, determinacdo da pressdo sanguinea, teste de funcionamento hepético e testes de
funcdo endocrina (HOSKINS, 2008).

O envelhecimento pode afetar todos os sistemas corporais, 0S quais, por sua vez,
exercem um efeito direto ou indireto sobre o comportamento de um cdo. As mudancas
relacionadas com a idade geralmente sdo progressivas e irreversiveis. Doencas, estresse,
nutricdo, exercicios, genética, ambiente e efeitos das lesGes oxidativas exercem um impacto
sobre o processo natural de envelhecimento. Em geral, os sinais comportamentais podem surgir
como resultado de uma doenca; estar relacionados com os efeitos da idade sobre os sistemas
corporais, incluindo o cérebro; ser decorrente de problemas comportamentais primarios; ou

alguma combinagéo de qualquer desses fatores (HOSKINS, 2008).
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Vérias alteracOes degenerativas no cérebro de caes idosos podem estar associadas com
sinais comportamentais de disfuncdo cognitiva. No cdo idoso, pode haver uma redugdo da
massa encefalica total, incluindo atrofia cerebral e dos ganglios basais, aumento no tamanho
dos ventriculos, estreitamento e retragdo dos giros, alargamento dos sulcos, espessamento
leptomeningeo nos hemisférios cerebrais, desmielinizacdo, alteracdes gliais envolvendo um
aumento no tamanho e numero dos astrocitos, e reducao nos neurénios (BORRAS; FERRER,;
PUMAROLA, 1999). Em um estudo, encontrou-se uma reducdo de 18,5% dos neurdnios em
cdes com mais de 19 anos de idade, quando comparados com cédes mais jovens (MORYS et al.,
1994). Qutras alteracbes neuronais nos cdes idosos incluem quantidades aumentadas de
lipofuscina e degeneracdo neuroaxonal. O acimulo de placas beta amiloides difusas com
infiltrados perivasculares também aumenta (BORRAS; FERRER; PUMAROLA, 1999).

Estudos com cdes tém demonstrado que a estimulacdo mental € um componente
essencial para a manutencdo da qualidade de vida junto ao enriquecimento continuo na forma
de treinamentos e jogos. Isto é andlogo a estudos com humanos em que um aumento da
atividade fisica e mental mostrou retardar o aparecimento de deméncia (LANDSBERG,;
NICHOL; ARAUJO, 2012). Exemplos de estimulacdo mental para cdes sdo encontrados nas

Figuras 1 e 2.

Figura 1 — Cées brincando com jogos
cognitivos

Fonte: Internet. Acesso em: 14 fev. 2021.
Disponivel em:
<https://www.vetsmart.com.br/cg/estudo/13872/e
nvelhecimento-canino-compreender-para-cuidar>
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Figura 2 — Passeio usando carrinho, devido a
importancia de manter os estimulos ambientais

e sociais

[ TN ——

Fonte: Internet. Acesso em: 14 fev. 2021.
Disponivel em:
<https://www.clubeparacachorros.com.br/produtos/t
ransforme-o-carrinho-de-bebe-em-carrinho-para-
cachorro/ >

E papel do médico veterinario promover relagdes positivas entre os caes e seus tutores,
usando o monitoramento continuo do comportamento para avaliar a qualidade de vida,
mantendo o animal idoso livre de estressores, propiciando ambiente com sensacdo de controle
para permitir que o cdo se envolva apenas no que lhe aparece agradavel e seguro, incentivando
estimulos mentais e interagcBes com seus tutores, sem esquecer de fazer a gestdo do peso e da
mobilidade desse animal (LANDSBERG; DEPORTER; ARAUJO, 2011).
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7 MANEJO DIETETICO E NECESSIDADES NUTRICIONAIS

Os caes idosos sdo mais propensos a desidratacdo devido a possiveis alteracfes
osmorreguladoras, medicamentos e doenca renal crénica que compromete a capacidade de
concentrar urina. Assim, deve-se ter sempre agua potavel disponivel e acessivel para favorecer
a ingesta (HAND et al., 2000).

Os requisitos energéticos de mantenca séo as necessidades energéticas exigidas para o
animal normal sobreviver com atividade minima. A idade avancada é caracterizada por um
declinio na taxa metabdlica e massa corporal magra. Essas alteracGes sugerem que as
necessidades energéticas da dieta do animal idoso s&o menores que aquelas de um adulto jovem
em manutencdo (DZANIS, 2008).

Hand et al. (2000) ainda acrescentam que o envelhecimento associa-se ao aumento de
gordura subcutanea e provavel diminuicdo da temperatura corporal. Cées idosos tornam-se mais
lentos e menos ativos e podem apresentar deterioracdo da funcéo tireoideana. Essas mudancas
determinam uma reducdo de 12 a 13% do RED (requerimento energético diario total de um
animal) proximo aos sete anos de idade. Para esta idade uma ingesta diaria de 1,4 RER
(requerimento energético em repouso) € o recomendado. Essa quantidade deve ser modificada
se 0 cdo tende a perder ou ganhar peso.

Os cdes muito idosos tendem a ter baixo peso corporal e a ingesta de energia pode ser
insuficiente. Sendo assim, como estes animais tém necessidades de energia diferenciada,
recomenda-se oferecer alimentos com densidade energética de 3 a 4 kcal/g MS (HAND et al.,
2000). A avaliacdo nutricional deve ser individual para determinar as necessidades de cada
paciente em vez de assumir que todos os animais de estimacdo mais velhos precisam ingerir
uma quantidade reduzida de calorias (LAFLAMME, 1993). De acordo com isso, o ideal é
assegurar aos animais mais velhos, dietas que fornecam niveis adequados de nutrientes
essenciais (CASE et al., 2011).

O conteudo protéico dos alimentos comerciais para cées seniores é geralmente inferior
daquele das ra¢des de manutencdo. A razéo para tal, se baseia provavelmente nas tentativas de
amenizar a progressao da doenca renal crénica subclinica, que pode estar presente nos animais
idosos (HAND et al., 2000).

Hand et al. (2000) salienta que as recomendacfes para este grupo etario sdo tema de
controveérsia. A redugdo da massa magra corporal associada a idade, junto com as alteragdes na

sintese e renovacgédo de proteinas fundamentam o argumento de que a ingesta de proteina pelos
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caes geriatricos deveria ser mais elevada que nos adultos mais jovens. Porém, alguns
pesquisadores recomendam reduzir a ingesta protéica devido a prevaléncia mais elevada de
patologia renal em cdes com mais de cinco anos.

Conforme Case et al., (2011), para animais geriatricos o ideal é fornecer proteina de
qualidade e em quantidade suficiente para suprir as necessidades dos aminoécidos essenciais a
fim de minimizar os efeitos das perdas naturais de massa muscular magra que ocorrem com a
idade.

Os lipideos contribuem para a palatabilidade e para a absorcdo das vitaminas
lipossoluveis. Alem disso, fornecem acidos graxos essenciais e energia. Uma ingestdo baixa de
gordura ajuda a prevenir a obesidade em cées idosos sadios. No entanto, alguns cdes de idade
avancada tendem a perder peso. Nestes casos o incremento de conteido de gordura no alimento
aumenta a ingestdo de energia, melhora a palatabilidade e a e a utilizacdo das proteinas. Em
geral, se recomendam niveis de gordura de 7 a 15% da MS para a maior parte dos cées idosos.
O nivel de gordura deve satisfazer a densidade energética prevista para alcancar o peso e a
condic&o corporal ideais (HAND et al., 2000).

Segundo Dzanis (2008), existem poucos dados a respeito das necessidades de vitaminas
e microminerais dos cées idosos.

Muitos dos fabricantes de dietas seniores adicionam antioxidantes em suas férmulas. Os
antioxidantes ajudam a controlar a formacéo dos radicais livres e as lesdes causadas por eles,
0s quais sdo considerados como o principal fator na formacdo do cancer, no desenvolvimento
de doencas debilitantes como a osteoartrite e no proprio processo de envelhecimento. Pesquisas
demonstram que a adicao deles pode beneficiar as fun¢des imunes e a habilidade cognitiva dos
cées idosos. Os antioxidantes retardam, mas ndo revertem totalmente as lesdes oxidativas
causadas, portanto, para um efeito ideal, eles devem ser fornecidos precocemente e ndo somente
no final da vida do animal (DZANIS, 2008).

Os agentes condroprotetores, como o0 sulfato de condroitina e glicosamina, séo
adicionados rotineiramente as dietas seniores. A premissa para sua incluséo é de que a
suplementacdo pode aumentar a produgdo endogena dessas substancias na cartilagem e no
liquido sinovial, aliviando sinais de osteoartrite (DZANIS, 2008). A incorporacdo de
glucosamina e condroitina na dieta visa estimular a regeneracdo da cartilagem articular,
diminuir a velocidade de degeneracéo da cartilagem articular e, portanto, prevenir ou diminuir
a velocidade do desenvolvimento da artrose (BORGES; SALGARELLO; GURIAN, [2011]).
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Como outros fatores nutricionais importantes para caes idosos, Hand et al. (2000) citam
as fibras, j& que cées mais velhos sdo propensos a constipacéo e elas promovem a motilidade
intestinal. Além disso, a fibra € adicionada a alimentos para cdes com idade avangada propensos
a obesidade diminuindo a quantidade de calorias.

Hand et al. (2000) indica evitar a ingesta excessiva de sédio ja que a prevaléncia de
doengas cronicas associadas com hipertensdo aumenta com a idade. A hipertensdo cronica
produz dano orgéanico e progressdo da doenca renal e cardiaca. O consumo adequado de sodio
e cloro participa da regulacdo do balanco acido-base e da osmolaridade plasmatica normal e
como as deficiéncias também podem ser nocivas, recomenda-se evitar restricdes excessivas.

Em razdo da alta variabilidade dos efeitos da idade sobre os cées e gatos, 0 manejo
alimentar do animal deve ser altamente individualizado. Contudo, é Gtil categorizar a populacao
geriatrica em subgrupos. Duas fontes independentes classificaram os animais idosos em quatro
subgrupos: 0s que mantiveram o peso e uma boa composicao corporal; agueles com propensao
para ganharem peso; aqueles com propensdo para perder peso e os com doenca clinica. Para
agrupar adequadamente um individuo, é necessaria uma avaliagdo completa da salde.
Juntamente com exame fisico e andlises laboratoriais adequadas, é Util realizar uma
determinacdo obre a composicdo corporal (BSC, bory condition score) (DZANIS, 2008).
Existem varios sistemas de avaliacdo, contudo uma escala de nove pontos permite maior

interpolacdo, conforme figura 3.
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Figura 3 — Escore de condicdo corporal
(1-9), baseado no Laflamme (1993).
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Fonte: Rodrigues (2011 apud SILVA et al.,
2017, p. 378).

A pratica de alimentar cdes e gatos de acordo com o seu estagio fisiolégico € um
conceito relativamente novo. A partir da década de 70, muitas empresas de alimentos para cdes
e gatos comegaram a adotar este conceito de uma nutricdo especifica de acordo com o estagio
de vida do animal. Dentre os mais variados tipos como alimentos para filhotes, adultos e porte
ou ragas especificas surgiram também dietas classificadas como “’sénior’’ (DZANIS, 2008).

Entretanto, existe uma falta de consenso entre especialistas, no que diz respeito as reais
necessidades nutricionais do animal idoso. A razdo para este fato é que a base cientifica de
animais idosos é praticamente ainda inexistente, quando comparada com aquela dos estudos
feitos em animais em outros estagios de vida. A maioria dos trabalhos foi realizado em animais
em crescimento, pois as altas demandas nutricionais durante esse periodo de vida tornam mais
facil a identificacdo e o estudo das deficiéncias nutricionais. Além disso, é dificil produzir
trabalhos sobre este tema devido a existéncia de uma alta de acordo a respeito do momento em
gue o animal torna-se sénior. Outro problema é que muitos alimentos direcionados para animais

idosos também fornecem indicagdes especificas para o uso de acordo com a idade, contudo, a
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salde e a vitalidade dos animais em uma dada idade podem ser muito variaveis (DZANIS,
2008).

Contudo, Case et al., (2011) concordam que intervengdes nutricionais podem ser
benéficas quando existe uma adequacdo nos niveis de nutrientes essenciais, retardando as
mudancgas decorrentes da idade e reduzindo o acimulo de subprodutos que podem culminar
com o envelhecimento celular. No periodo de senescéncia, as necessidades dos mesmos
nutrientes ndo diferem tanto dos outros estados fisiol6gicos, mas a quantidade destes nutrientes
por unidade de peso vivo pode mudar. No entanto, esta modificacdo da dieta ira depender das
mudancas nas necessidades energéticas ou da presenca de alguma doenca degenerativa.

A nutricdo é vista pelos especialistas como uma forma de prevencdo e de manutencao
da satde. Além de reduzir ou, em alguns casos, prevenir o desenvolvimento de doencas
crbénicas, minimiza e melhora os sinais clinicos que ja possam existir. Hoje no segmento de
alimentacdo existem alimentos voltados exclusivamente para pets seniores. Em todas as
espécies animais, com o avanco da idade, ocorrem mudancas no sistema imune que diminui 0s
mecanismos de defesa do organismo. Os animais mais velhos estdo mais sujeitos as doencas e
ao estresse, tornando-os mais vulneraveis caso sua reacdo estiver comprometida. O uso de
alguns ingredientes como vitaminas, minerais e antioxidantes sdo recomendados (VILELA,
2012Db).

A nutricdo possui grande influéncia sobre a longevidade dos cdes. O simples fato de se
fazer o controle da quantidade de alimento, evitando que o animal se torne obeso, ja possuli
relacdo direta com o tempo de vida dele. Cées da raca labrador que tiveram a quantidade de
alimento controlada desde o seu nascimento até seu 6bito viveram aproximadamente 30% mais

tempos do que cdes que recebiam alimentos a vontade (KEALY et al., 2002).
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8 CUIDADOS PALIATIVOS E EUTANASIA

O tratamento paliativo € caracterizado por uma série de cuidados dedicados ao paciente
sem chances de cura, como nos casos de diagndéstico terminal ou doenga crbnica, amenizando
as dores e 0s danos causados pela doenca através de medidas terapéuticas que sdo selecionadas
de acordo com a enfermidade em questdo. Em situagGes em que os tutores desejam prolongar
a vida do seu animal de estimacéo e, por isso, ndo consideram o uso da eutanasia como opgé&o,
o0s cuidados paliativos revelam sua efetividade ao promover o bem-estar e qualidade de vida ao
paciente. A medicina paliativa é uma abordagem vélida desde que a afec¢do ndo seja uma
enfermidade de alto risco para satde piblica (MAGALHAES; ANGELO, 2021).

O termo "cuidados paliativos™ é empregado para denominar a abordagem de uma equipe
multiprofissional a pacientes fora das perspectivas terapéuticas de cura. A palavra "paliativa” é
originada do latim palliun significando manto, protecao, isto é, proteger os doentes que ja ndo
mais integram a medicina curativa (HERMES; LAMARCA, 2013).

Os cuidados paliativos especificos para animais ainda ndo sdo frequentes no Brasil,
porém sdo considerados uma tendéncia, observando a importancia e o crescimento tanto no
namero de animais de estimagdo quanto o avango da propria medicina veterinaria nacional
(LESNAU; SANTOS, 2013). Os cuidados paliativos destinam-se ao tratamento da dor,
geriatria, amenizar os sinais de doengas cronicas que interferem na rotina do animal, casos de
diagnostico de doengas incuraveis e cuidados intensivos em longo prazo. Em paises como 0s
Estados Unidos, os tutores muitas vezes optam por essa abordagem por ndo considerarem a
eutandsia como op¢do para seus animais, seja por questfes culturais, religiosas, apego ou
esperanca de aumento da sobrevida do animal (SHEARER, 2011).

Mesmo sendo antiga, a relacdo ser humano-animal estd crescendo cada vez mais ao
longo dos ultimos anos, progredindo ndo s6 em numeros, mas também no grau de afeto a estes.
Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), em 2013, a quantidade de
lares com cachorros foi maior do que com criangas (INSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2013). Para um tutor investir nos cuidados paliativos,
significa que existe um sentimento muito forte por seu animal de estimacao, pois, além do gasto
financeiro, requer o desgaste emocional ao presenciar todos os dias o sofrimento deste. O
médico veterinario responsavel pelo caso deve orientar o tutor a procurar auxilio de um
psicologo para conseguir lidar com as questdes psicoemocionais, no entanto, o plano de

avaliacdo emocional é mais uma ferramenta disponivel no tratamento paliativo, composto por
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um conjunto de perguntas, que devem ser feitas de forma sutil e sincera pelo profissional
veterinario dentro do consultorio assim que o responsavel recorrer aos cuidados paliativos. O
questionario tem como objetivo avaliar o emocional do tutor em relacdo ao que ele pensa sobre
0 estado de saude do seu animal, oferecer suporte afetivo, e ajudar a equipe veterinaria a agir
com cautela, respeitar e reconhecer o lago humano-animal (COHEN, 2014).

O questionario ajuda o profissional a obter informacBes muitas vezes omitidas e facilita
a relacdo entre o médico veterinario e o responsavel. As perguntas subjetivas permitem que o
profissional avalie qudo envolvido sentimentalmente o tutor esta no caso, além de serem
avaliadas a aparéncia fisica do animal e a do tutor, a ligacdo que existe entre eles, e o quanto o
processo da doenca ira afetar a vida dos familiares do paciente, se existe outros animais de
estimacdo na casa, se 0 paciente dorme na cama, se € COmo uma criancga para o tutor, e qual é o
grau de apego ao pet (VILLALOBOS, 2011). Portanto, as perguntas subjetivas e objetivas tém
0 intuito de reunir dados sobre a vida pessoal e situacdo emocional do responsavel (COHEN,
2014). A avaliacdo € o instrumento que relne as informacdes coletadas nas duas primeiras
etapas do questionario (subjetivo e objetivo) e considera se ha algum choque emocional na
situacdo, se o tutor e familiares tem condi¢cbes de entender e aceitar o0 processo de doenca que
o0 animal ira percorrer e 0 processo da morte. Finalmente, a etapa do planejamento, considerada
a fase mais dificil, na qual o médico veterinario ird desenvolver um plano de apoio apropriado,
encaminhando o tutor a uma ajuda psicolégica (VILLALOBOS, 2011).

A medicina paliativa para animais domésticos € considerada um tema pouco abordado
dentro do curso de medicina veterinaria no Brasil por se tratar de um assunto relativamente
novo, porém existem especialidades convencionais que ja abordam o tema (LESNAU;
SANTOS, 2013). Sdo elas: anestesiologia, pois estuda o alivio da dor em intervencdes
cirurgicas, exames diagndsticos ou doencas cronicas; terapia intensiva, ja que aborda o cuidado
necessario aos pacientes que necessitam de assisténcia e monitorizacdo 24 horas; terapéutica,
por ser a ciéncia responsavel por selecionar a terapia mais adequada para o tratamento de cada
enfermidade; e clinica cirdrgica, pela possibilidade de intervengédo de forma instrumental ou
manual no corpo do paciente com objetivo de tratar ou diagnosticar uma doenca ou melhorar a
funcéo de dérgédos (CFMV, 2012).

As doengas que justificam o tratamento paliativo s&o: oncoldgicas, insuficiéncia de
sistemas e orgdos (rim, figado, glandula enddcrina e coracdo, por exemplo), osteoartrite e
condi¢Bes neuroldgicas progressivas. Para estes pacientes sera elaborado um plano de

tratamento, levando em consideracéo estdgio da doenca, grau de dor e sinais clinicos. Além
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destes, essa abordagem se estende também a animais geriatras, consistindo na instituicdo de
medicamentos, dietas e ambientes adaptados, a fim de promover um final de vida com qualidade
a esses animas (SHANAN et al., 2020).

Nos Estados Unidos, médicos veterinarios e profissionais de satide mental reuniram-se
para adaptar o tratamento paliativo a pacientes veterinarios com base nos cuidados aplicados
em seres humanos, tendo como diferencial a possibilidade de considerar a eutanasia como mais
uma abordagem terapéutica (SHANAN et al., 2020). O tutor € legal e financeiramente
responsavel pelos cuidados do paciente, e o direito de tomar decisbes relacionadas ao
tratamento de um animal de companhia pertence exclusivamente ao seu tutor (SHANAN;
BALASUBRAMANIAN, 2011).

Eutanésia, do grego “eu”— bom - e “thanatos” — morte -, consiste no modo
humanitario de tirar a vida do animal, sem dor e com minimo estresse, no intuito de atenuar ou
evitar o sofrimento. A pratica fundamenta-se na intervencdo humana com o objetivo de finalizar
a vida do paciente (FELIX et al., 2013; BRASIL, 2018). J& a ortotanasia ndo provoca, porém
ndo evita, tampouco retarda o Gbito. Também é uma técnica que promove uma morte sem
sofrimento, mas isenta o profissional de utilizar recursos que prolonguem a vida, como a
ventilacdo artificial, ressuscitacdo cardiopulmonar ou outros métodos invasivos (COHEN,
2014).

A opcéo de utilizar a eutanasia ocorre somente quando se esgotam as alternativas de
manutencdo de qualidade de vida ou quando o tutor decidir ndo prosseguir com o tratamento
paliativo. Quando a relacdo humano-animal ndo esta sendo saudavel, como nos casos em que
0s sinais da doenca se tornam mais intensos, interferindo diretamente no bem-estar animal, a
qualidade de vida se torna precaria, os medicamentos ndo estdo sendo eficazes, é possivel
pensar na hipotese da eutanasia, porém, alguns tutores possuem crengas e culturas as quais ndo
aceitam a eutanasia como opcdo, portanto, cabe ao profissional respeitar a decisdo do tutor e
prosseguir com o tratamento paliativo (VILLALOBOS, 2011).

Ao escolher a eutanasia, o preparo da técnica consiste em priorizar o conforto do animal,
de preferéncia que o processo seja realizado no lar do paciente, eliminando o transtorno de
mover um animal debilitado para 0 ambiente clinico. Quando a eutanasia € realizada no hospital
ou clinica, é importante que o ambiente seja confortavel, tranquilo, visando promover o bem-
estar do animal nos seus Ultimos momentos e priorizando a privacidade dos familiares que

passardo por esse dificil acontecimento (COONEY et al., 2012).
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9 MORTE, REACAO DE PESAR E SERVICOS DE APOIO AO LUTO

9.1 Morte e reacao de pesar

A reacdo de pesar pode acontecer sempre que ocorrer uma perda notavel. A reacdo a
perda de um animal é avaliada de acordo com a sua intensidade e duracdo. As relacOes afetivas
entre as pessoas e 0s animais sao mais parecidas com as suas relagfes com as criangas do que
com adultos. A morte de uma crianca ¢ amplamente reconhecida como extremamente
estressante em razdo da relacdo de inocéncia e pureza que ocorre entre a crianca e 0s adultos.
Consequentemente, em virtude dessas semelhancas, pode-se esperar que a morte de um animal
induza fortes sentimentos (HOSKINS, 2008).

Apds uma perda, as pessoas experimentam muitas emocdes, incluindo negacdo, raiva,
culpa e depressdo. As pessoas evoluem em direcao a resolucao falando sobres seus sentimentos.
E importante que existam ouvintes simpaticos e receptivos para que as pessoas se sintam
suficientemente seguras para expressar os seus sentimentos (HOSKINS, 2008). Cuidado e
sensibilidade por parte da equipe veterinaria sdo essenciais ao avaliar e responder as relacdes

cuidador-animal de companhia (FELDMANN, 2000).

Contudo, a resolucdo do sentimento de perda pela morte do animal é complicada por
duas dificuldades especiais que nédo estdo associadas com outras perdas. Primeiro, 0s tutores
ndo experimentam 0s costumes sociais amplamente aceitos, como funerais e enterros, 0s quais
fornecem oportunidades para a expressdo do luto. Segundo, existe uma falta relativa de sistemas
sociais de apoio para a morte de um animal de estimacdo (HOSKINS, 2008).

A pessoa que lamenta a perda de seu animal experimenta ndo somente uma falta de
apoio das outras pessoas, mas pode, de fato, encontrar uma reacdo negativa sobre seus
sentimentos de luto. Em vez de fazerem comentarios desnecessarios ou de escarnio, como “era
SO um cdo’, as pessoas deveriam guardar suas opinides. Assim, 0s tutores evitam o sofrimento
imediato ficando silenciosos e, consequentemente, prolongam o luto, pois sdo incapazes de lidar
ou expressar seus sentimentos (GOLDSTON; HOSKINS, 1999).

Muitos membros da equipe veterinaria podem nao perceber que frequentemente também
sofrem uma perda e experimentam o luto quando um animal morre. Sua primeira reagdo pode
ser de negacdo, seguida pela raiva de perder um paciente. Essa fase é seguida por culpa e

depresséo, por exemplo, “se eu tivesse observado isso ou feito aquilo, ele ainda poderia estar
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entre nos’’. O significado da perda e, portanto, a intensidade do sentimento de luto, varia a cada
caso. Permanece o fato de que os veterinarios se deparam com uma incidéncia alta de perda de
pacientes, em razdo das vidas naturalmente mais curtas dos animais, quando comparadas com
humanos (HOSKINS, 2008).

Para Lesnhau e Santos (2013), esta inabilidade do profissional de saide em lidar com
suas perdas deve-se as caréncias herdadas de um ensino tecnicista que perpetuam na maioria
dos cursos da area médica registrados no Brasil. Os veterinarios se formam sem preparo

psicolégico ou emocional para enfrentarem uma situacdo de luto de seus clientes.

9.2 Preparagao dos tutores para a perda do animal

E importante para os veterinarios que se tornem proativos na prepara¢ao dos tutores para
morte de um animal, iniciando esse trabalho varios anos antes. A mencédo da expectativa de
vida realista para espécie e raca, apresentadas para exame, na primeira visita, € muito adequada.
Se os tutores trabalhassem no processo de planejamento de alguns dos detalhes dos Gltimos dias
de seu animal de estimacéo e da disposi¢do do corpo, poderiam evitar a tomada de decisfes
desagradaveis durante o periodo mais emotivo do seu luto (LESNAU; SANTOS, 2013).

Uma técnica que pode ser emprestada da medicina humana, com as devidas
modificacOes, é o conceito de diretrizes avancadas. O ato exige que 0s hospitais e outros
estabelecimentos de salde deem informacdo aos pacientes sobre seus direitos em tomar
decisbes pessoais sobre cuidados de saude, incluindo aceitar ou recusar o tratamento médico.
As diretrizes avancgadas veterinarias modificadas oferecem o potencial de ajudar os
proprietarios a tomar decisGes e prepararem-se para a morte inevitavel de seus animais. Ao
solicitar que os tutores completem um questionario de diretriz avancada, o veterindrio pode
ajudar todos da familia a comecgarem a considerar os elementos da qualidade de vida de seus
animais, o que decidir sobre eutanésia, se ela for necessaria, e o que deve ser feito com o cadaver
do animal (HOSKINS, 2008).

9.3 Servigos de apoio
O apoio emocional genuino, especifico e oportuno dos cuidadores no momento da

eutandsia é uma parte importante da obrigacdo do profissional veterinario. Esse suporte ajuda

a aliviar a dor do cliente durante o processo de luto (FELDMANN, 2000). A fim de humanizar
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a profissdo, Lesnau e Santos (2013) propdem a inclusdo nos cursos de graduacao de disciplinas
preparatorias para o veterinario, com énfase na comunicagéo e na empatia.

Durante varios anos tem sido recomendado que se mande um cartao de condoléncias ou
alguma lembranca para a familia, logo apds a morte de um animal. Segundo Feldmann (2000),
a carta de condoléncias e suas variaces tém o objetivo de servir como um guia. Ela é enviada
aos cuidadores no prazo de 24 horas apds a eutanasia e é dirigida a todos os membros. Alguns
veterinarios possuem uma preferéncia pessoal para cartas de solidariedade escritas & mao, 0s
veterinarios frequentemente escrevem notas pessoais para assegurar que eles ndo sdo
responsaveis pela morte de seus animais. Toda a equipe hospitalar deve assinar a carta, se
tiverem bastante interagdo com o animal e a familia. Essas demonstra¢Ges de apoio sdo muito
apreciadas.

Os servicos de apoio podem ser caracterizados como grupos de apoio, intervencdo de
crise e aconselhamento. Os servicos telefonicos estdo disponiveis na University of California
em Davis, University of Florida e outras faculdades de medicina veterinaria. A primeira linha
de auxilio foi fundada por Mader e Hart (Human-Animal Bond Program) na University of
Florida, os quais solicitaram voluntarios entre os estudantes de veterinaria. Os estudantes
passam por um treinamento para intervencao de crise e, depois, passam a responder a chamada
sob forma de rodizio, sob a supervisdao do Dr. Mader. O servigo segue 0 modelo dos servigos
telefébnicos comunitérios de intervencdo de crise, que lidam com a prevencdo do suicidio e
problemas semelhantes (HOSKINS, 2008).

Os grupos de apoio de perda de animais de estimacdo oferecem um servigo
complementar a intervencdo da crise. O grupo de suporte constitui um lugar seguro para que as
pessoas possam expor o seu pesar. Falar sobre os sentimentos fortes que acompanham uma
perda € terapéutico. Ouvir outras pessoas em fases diferentes do processo, falando sobre o seu
sentimento de pesar, pode ser reanimador. 1sso mostra que o progresso em direcdo a uma
resolucéo e possivel e que uma pessoa ndo esta sozinha quando sente pesar sobre a morte do
seu animal de estimacdo (GOLDSTON; HOSKINS, 1999).
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10 CONSIDERACOES FINAIS

A clinica veterinaria de pequenos animais vem recebendo uma demanda cada vez maior
de cées idosos. Este aumento da expectativa de vida deve-se a um somatorio de fatores, como
melhorias na nutri¢do animal, avangos no diagnostico clinico, tratamentos paliativos de doencas
cronicas e mudangas no perfil do tutor que se tornou mais ciente da importancia da medicina
veterinaria preventiva. A geriatria representa uma importante area em expansao na medicina
veterinaria pois a medida que os animais de estimacdo vao envelhecendo, o aumento dos
problemas de salde é inevitavel, fazendo com que os cuidados com estes pacientes sejam
redobrados, bem como as idas ao veterinario mais frequentes. Conforme a populagéo de animais
idosos aumenta, a comunidade veterindria necessita tornar-se mais ativa e sofisticada no
monitoramento e manejo destes pacientes. Temos o dever moral e ético de zelar pelo seu bem-
estar, evitar causar-lhes sofrimento e trata-los com respeito até o Gltimo dia de suas vidas.
Espero que o contetido desta monografia seja de utilidade para o leitor e que o estimule a buscar
por novos conhecimentos, visto que a bibliografia sobre a especialidade em questdo ainda é

escassa e de dificil acesso ao grande publico.
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