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RESUMO

Os casos de intoxicacdes na clinica de pequenos animais sdo frequentes, sendo o cao
normalmente mais afetado que o gato, porém, em casos de menor gravidade. As toxicoses em
felinos tém numero expressivo e merecem reconhecimento por parte dos médicos
veterindrios, principalmente porque esta espécie pode ser mais suscetivel que outras por suas
particularidades metabolicas e comportamentais. Os agentes toxicos sdo potencialmente muito
variados, entretanto, os pesticidas e os medicamentos (humanos e veterinarios) tém sido 0s
maiores causadores de problemas na saude desses animais. Principalmente nas intoxicacoes
medicamentosas, devemos ressaltar a importancia dos tutores desses animais, pois, muitas
vezes 0S casos ocorrem por administracdes de medicamentos com o intuito terapéutico, mas
na dosagem incorreta ou até mesmo, utilizando um farmaco ndo indicado para a espécie
felina. Na tentativa de elucidar melhor os casos de intoxicagcdes em gatos, foram levantados os
dados coletados por um dos sistemas de informacg6es toxicolégicas de referéncia no Brasil: 0
Centro de Informacgdes Toxicoldgicas do Rio Grande do Sul (CIT-RS). O periodo analisado
foi de 2005 a 2017 e, nesses anos, foram registrados um total de 10.122 casos de exposi¢oes a
agentes toxicos por espécies animais, sendo 6,75% dos casos em felinos. A principal classe de
agentes toxicos envolvidos foi a dos praguicidas (59%) tendo a permetrina como principal
representante com 32,6%, que sdo empregadas rotineiramente no controle de infestacbes por
ectoparasitas nos animais. Os praguicidas foram seguidos pelos medicamentos, representando
26,6%, e fenolicos, que compreenderam 4%. Dessa forma, este trabalho traz uma andlise
desses casos e uma revisao bibliografica dos principais grupos de agentes toxicos envolvidos,
bem como do manejo desse paciente, buscando auxiliar os médicos veterinarios a
compreenderem melhor a fisiopatologia das intoxicacdes e a terapéutica dessas toxicoses em

gatos.

Palavras-chave: terapéutica, permetrina, toxicoses, Brasil.






ABSTRACT

There are frequent cases of poisoning in small animals, dogs being more affected than cats
but in less severe situations. There are a significant number of toxicosis cases in cats and they
deserve more recognition by veterinarians, mainly because this species may be more
vulnerable than others due to their metabolic and behavioural special characteristics. There
are potential variable toxic agents, but pesticides and medicines (human and veterinary) have
been the greatest cause of problems for the cats’ health. In the case of poisoning by
medications, it should be emphasized the importance of the animals’ caregivers; frequently
there are cases where medicines were administered with a therapeutic intent by them, but in
the incorrect dosage or using a drug which was inappropriate for the feline species. In an
attempt to elucidate the cases of poisoning in cats in our region, data has been collected by
one of the toxicological research organizations in Brazil, the Toxicological Information
Center of Rio Grande do Sul. During 2005 to 2017, a total of 10,122 cases of poisoning in
animals were examined and cats represented 6.75% of the recorded cases. The main toxic
compound was the pesticides (59%), with permethrin as the main agent with 32,6%, which is
routinely employed in controlling infestations by ectoparasites in animals. The pesticides
were followed by the drugs, representing 26.6%, and phenolics, which comprised 4%. This
work represents an analysis of those cases and a bibliographical review of the principal
groups of toxic agents involved, as well as the management of the patients. The aim of this
study is to help veterinarians to better understand the pathophysiology of poising and the

treatment of the toxicoses in cats.

Keywords: therapeutic, permethrin, toxicoses, Brazil.
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1 INTRODUCAO

A popularidade dos gatos como animais de companhia tem crescido bastante, e a
principal razdo para tal é que os gatos estdo se encaixando melhor que o cdo nessa rotina
moderna das pessoas que passam muitas horas fora de casa e tém pouca disponibilidade de
tempo para lazer com o animal (HEATH, 2006). Cées e gatos tém algumas diferencas
fisiolégicas que implicam em diferencas terapéuticas importantes e que, se ndo respeitadas,
podem ocasionar problemas. No caso das intoxicacdes medicamentosas, a maioria dessas
diferengas estd relacionada ao metabolismo e a distribuicdo dos farmacos (MADDISON,
2006), fato que muitas vezes fica evidenciado pela extrapolacdo de dosagens e indicacdes
terapéuticas de farmacos indicados para outras espécies, principalmente o cdo, para gatos
(BREATHNACH, 2006).

As toxicoses em gatos sdo menos frequentes do que em cées, entretanto, devem ser
levadas em consideracdo, pois apresentam um numero importante de casos e normalmente
tém indices de gravidade bastante altos (LITTLE, 2016; BREATHNACH, 2006). Além disso,
algumas caracteristicas comportamentais exclusivas dos felinos, como o héabito de higienizar-
se com a lingua (“grooming”), podem ser fatores determinantes para quadros de intoxicaces
nessa especie (GRACE, 2012; MADDISON, 2006).

Este trabalho foi elaborado com o objetivo de trazer uma perspectiva regional e atual
dos casos de intoxicagdo em gatos registrados em um centro de referéncia em toxicologia no
estado do Rio Grande do Sul — Brasil, de forma a pontuar os principais agentes toxicos

relacionados aos casos e realizar uma revisdo de literatura dos mesmos.
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2 PARTICULARIDADES DA TERAPEUTICA FELINA

J& é conhecido que os felinos sdo mais sensiveis a determinadas medica¢des que as
demais espécies animais, entretanto, ainda faltam informacgdes concretas sobre esquemas
terapéuticos seguros para os felinos, o que pode resultar em erros na prescricdo de
medicamentos (SOUZA; AMORIM, 2008). A grande maioria dos casos onde ocorrem
reacbes adversas ou toxicoses é advinda do desconhecimento das particularidades de
metabolizacdo hepética dos felinos, de sua estrutura particular da hemoglobina e pela escolha
indevida das apresentacdes dos farmacos prescritos, como comprimidos ou capsulas
demasiadamente grandes (SOUZA; AMORIM, 2008; TREPANIER, 2016).

Ainda hoje, sdo muito comuns os casos de extrapolacdo de dosagens e indicagdes
terapéuticas de outras espécies, principalmente a canina, pois o gato ainda é visto por muitos
tutores e médicos veterinarios como um “cdo de menor porte” (SOUZA; AMORIM, 2008).
Entretanto, pelas importantes diferencas no metabolismo dos farmacos, as prescricdes e
indicacdes terapéuticas para felinos devem ser cautelosas (TREPANIER, 2016).

No caso dos felinos, € muito comum haver uma diferenga significativa entre o que foi
prescrito e o que o gato realmente ingeriu. Isso ocorre porque, muitas vezes, 0s tutores ndo
conseguem ministrar as medicagdes de forma correta aos animais, pois, diferente dos caes, 0s
gatos raramente aceitam medicamentos misturados na alimentacdo (SOUZA; AMORIM,
2008). Outro fator que deve ser levado em consideracdo sobre os felinos é a forma como se
higienizam, pois a lambedura dos pelos pode aumentar as chances de exposi¢do a agentes
toxicos utilizados de forma tdpica, proposital ou acidentalmente, como os desinfetantes ou
pesticidas. Entretanto, essa caracteristica pode ser utilizada em favor dos gatos, propiciando a
ingestdo de medicamentos de uso terapéutico sem necessidade de contencdo, somente
aplicando a medicacdo em uma érea propicia a lambedura (SOUZA; AMORIM, 2008;
MADDISON, 2006).

2.1 Diferencgas no metabolismo

A metabolizacdo dos farmacos é o processo farmacocinético mais importante quando
falamos de diferencas terapéuticas entre caes e gatos. Este processo auxilia na eliminacéo de
substancias, sejam elas farmacos ou agentes tdxicos e também, algumas vezes, provoca a
inativacdo dos mesmos (SOUZA; AMORIM, 2008; MADDISON, 2006). O processo visa
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transformar medicamentos lipossolUveis em hidrossolUveis para facilitar sua excrecdo, visto
que aqueles que sdo relativamente hidrossollveis ndo necessitam. A biotransformagéo se da a
partir da formacdo de metabdlitos, que normalmente sdo inativos. Entretanto, muitos
metabolitos formados ainda sé&o ativos farmacologicamente e provocam efeitos diferentes das
moléculas originais, podendo ainda, provocar efeitos toxicos importantes (FLORIO; SOUZA,
2011; MADDISON, 2006; OSWEILER, 1998).

2.1.1 Reacdes de fase 1 e 11

A biotransformacdo dos farmacos possui duas etapas, as reacdes de fase | e Il. As
maiores diferencas encontram-se na Fase Il, entretanto, algumas deficiéncias no metabolismo
de fase | podem ser responsaveis por quadros toxicos, como ocorre na toxicidade do
cloranfenicol (MADDISON, 2006).

Essas reacfes geralmente convertem o farmaco em um metabdlito mais polar, através
de reacdes de oxidacdo, reducdo ou hidrolise. Se os metabolitos formados na fase | foram
adequadamente polares, serdo excretados pelos rins, caso contrario, necessitardo de uma fase
adicional. A fase Il trata da conjugacdo dos farmacos ou metab6litos com moléculas grandes
para torna-los de facil eliminacdo e menos ativos. As moléculas mais utilizadas nessas rea¢des
de conjugacdo sdo o acido glicurénico, o sulfato, o glutatido, a glicina, a cisteina, a glutamina,
a taurina e os grupos metil e acetil. Dessas, a mais importante nos mamiferos é a conjugacao
com o &cido glicurdnico (SOUZA; AMORIM, 2008).

As reacOes de fase Il necessitam de enzimas de transferéncia especificas, as
transferases e, no caso dos felinos, existe uma deficiéncia relativa nas conjugacdes com o
acido glicurénico, pois o felino tem concentragfes muito baixas ou deficientes de algumas
enzimas da familia glicuronil-transferases. Como consequéncia, farmacos metabolizados por
essa via podem ter meia vida prolongada em gatos (como é o caso da aspirina) e podem
ocasionar efeitos toxicos ou respostas farmacoldgicas exacerbadas (MADDISON, 2006;
SOUZA; AMORIM, 2008). Entretanto, nem todas as substancias que necessitam de
conjugacao com o acido glicurdnico serdo toxicas para os felinos: compostos enddgenos,
como as bilirrubinas, sdo formados normalmente como glicuronideos (SOUZA; AMORIM,
2008).
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2.2 Suscetibilidade do eritrdcito felino a oxidagao

O eritrdcito felino tem caracteristicas bioldgicas particulares, sua hemoglobina é mais
suscetivel a oxidacbes e, consequentemente, a formacdo de metemoglobina (SOUZA,;
AMORIM, 2008; MADDISON, 2006). Os gatos possuem dois tipos de hemoglobina (Hb), a
HbA e a HbB, sendo a HbB menos estavel que a HbA. Diferencas individuais na propor¢édo
entre essas duas hemoglobinas podem estar relacionadas com as variabilidades de cada felino
no desenvolvimento de metemoglobinemia (ANJOS; BRITO, 2009).

As Hbs felinas contém de oito a 20 grupos sulfidril reativos, mais que as
hemoglobinas humanas e caninas que apresentam, respectivamente, dois e quatro. O maior
namero de grupos sulfidril pode ser responsdvel pela maior suscetibilidade felina as injdrias
oxidativas (ANJOS; BRITO, 2009; SOUZA; AMORIM, 2008).

O glutatido ou glutationa (GSH) € sintetizado no eritrocito e € considerado o “guardido
do eritrécito”, pois protege a Hb e outros componentes de injarias oxidativas. Os agentes
oxidantes ligam-se preferencialmente ao glutatido e por isso, s6 haverd danos oxidativos
quando grandes quantidades dessas substancias causarem a deplecdo dos niveis de GSH
(SOUZA; AMORIM, 2008).

A formacdo da metemoglobina se da pela oxidacdo do ferro presente na Hb por
compostos enddgenos e farmacos, de modo que o ferro passe do estado ferroso para o estado
férrico. Os niveis normais de metemoglobina no sangue vao de 1% a 2% e o sistema
enzimatico metemoglobina-redutase faz o controle desses niveis reduzindo a metemoglobina
a Hb. A reducdo nos niveis dessas enzimas ou 0 excesso de substancias oxidativas pode
resultar em manifestacdes clinicas de metemoglobinemia (ANJOS; BRITO, 2009; SOUZA;
AMORIM, 2008).

Como ¢ possivel ver na Figura 1, alguns compostos e farmacos, como o paracetamol
ou acetaminofeno, provocam o desenvolvimento de metemoglobinemia em felinos, podendo
também acarretar na desnaturacdo oxidativa da hemoglobina, ocasionando a formacao de
Corpusculos de Heinz. Esses corpusculos, ao contrario da metemoglobina, sdo irreversiveis e
aumentam a fragilidade dos eritrdcitos, podendo ocasionar anemia hemolitica (SOUZA,
AMORIM, 2008).

A metemoglobina é insuficiente no transporte de oxigénio, e a metemoglobinemia,

juntamente com a anemia hemolitica, causam um quadro clinico de dificuldade respiratoria,
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depressdo, fraqueza, palidez de mucosas, cianose, dispneia, edema facial, hipotermia,
ictericia, dentre outros sinais clinicos (GRACE, 2011; ANJOS; BRITO, 2009).

Figura 1- Suscetibilidade do eritrdcito felino a oxidacao

ERITROCITO FELINO

Hgb NAD -
Azul de metileno AUTOXIDACAO [Metemogloblna redutase
Hemoglobina Metegh NADH
24
Paracetamol ; ™ w4
1 | glutatiao peroxidase
Benzocaina H,0, H,0
Fenazopiridina Metemoglobina Glutatido Glutatido
: Fe*+H0,e0, reduzido oxidado
3 } t
! NADP NADPH
Glutatido redutase
Metemoglobinemia 4

Corpasculo de Heinz

Anemia hemolitica

Fonte: SOUZA; AMORIM (2002, p. 652).
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3 LEVANTAMENTO DOS DADOS

Os dados contidos nesse trabalho foram obtidos pelo sistema de registros do CIT-RS.
Os casos compdem exposicdes ou intoxicagdes em gatos no estado do Rio Grande do Sul
entre os anos de 2005 e 2017. Pelo fato de os dados serem baseados em atendimentos por
telefone aos tutores ou médicos veterindrios, a veracidade dos dados € de inteira
responsabilidade dos solicitantes.

A apresentacdo dos dados sera dividida em duas partes: a primeira, que compde um
panorama geral desses 12 anos, e a segunda, onde é feita uma analise mais detalhada dos
ultimos quatro anos dos registros (2014 a 2017). As analises terdo como foco principal os
contatos com medicamentos de uso humano e veterinario, praguicidas e substancias quimicas,
como solventes. Casos envolvendo domissanitarios, plantas e picadas ou contatos com
animais peconhentos serdo somente citados.

O CIT-RS presta servicos de acessoria e orientacdo frente a acidentes toxicos via
telefone. Os casos sdo todos registrados em seu sistema e anualmente, sdo divulgadas suas
estatisticas. E importante salientar que o médico veterinario tem grande importancia na coleta
desses dados, pois segundo as estatisticas anuais do CIT-RS, o médico veterinario representa
menos de 3% dos solicitantes. A baixa participacdo do veterinario no registro dessas
ocorréncias pode subestimar o numero de animais intoxicados e prejudicar uma analise

realista dos casos.

3.1 Panorama geral das intoxicag0es de 2005 a 2017

No total, foram registrados nesse periodo 10.122 casos de exposi¢cdo ou intoxicacdo
em animais, o que inclui diversas espécies. Por exposicao entende-se, segundo o CIT-RS, que
houve contato com um agente potencialmente téxico, mas que ndo necessariamente houve
intoxicacéo.

Os gatos representaram 6,75% (n=684) do total desses casos, sendo 0s agentes mais
recorrentes pertencentes a classe dos praguicidas ou pesticidas, constituindo 59,06% (n=404)
dos casos, levantando um importante alerta sobre a satde dos nossos felinos.

Como ¢é mostrado na Figura 2, o segundo grupo de agentes mais envolvidos nos casos
foram os medicamentos, representando 26,6% (n=182), seguidos pelos fendlicos, que

representaram 4% (n=28) dos registros e sdo0 uma categoria composta por um sO agente, a
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Creolina®, que é composta por uma mistura de cresois e fenois associados a hidrocarbonetos
aromaticos. Na Figura 2 também estdo representados os demais grupos de agentes que
representaram a maior casuistica nesses 12 anos. Foram enquadrados na se¢do “Outros” 0s

agentes que nédo atingiram mais de 3% dos casos registrados.

Figura 2 — Principais grupos envolvidos nos casos de
exposicao ou intoxicacdo em gatos no RS registrados
pelo CIT-RS de 2005 a 2017.
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Fonte: o proprio autor (2018).

Dentro do grupo dos praguicidas, o agente de maior casuistica foi a permetrina, um
piretroide (Tipo 1) muito utilizado como pulicida em formulag6es para cées. Esse agente foi
responsavel por 32,68% (n=132) dos casos envolvendo praguicidas e 19,29% de todos 0s
casos de exposicao ou intoxicacao registrados no periodo.

Na Tabela 1 é possivel analisar de forma mais detalhada os grupos ou agentes
envolvidos e o nimero de casos registrados, bem como a porcentagem que cada um
representa nos casos relacionados somente aos praguicidas e nos casos gerais dentro do
periodo (2005-2017).

Tabela 1 — Agentes e grupos, nimero de casos € as respectivas porcentagens dentro
do grupo dos praguicidas e dos casos gerais do periodo (2005-2017).

Grupo/Agente N° de casos % (grupo) % (geral)
Permetrina 132 32,68 19,29
Cipermetrina 52 12,87 7,60
Fipronil 38 9,40 5,55
Organofosforado 34 8,41 4,97
Imidacloprida 29 7,17 4,23
Deltametrina 29 7,17 4,23
Outros piretroides 27 6,18 3,65
Amitraz 21 5,19 3,07

Metopreno 18 4,45 2,63
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Carbamatos 12 2,97 1,75
Butdxido de piperonila 7 1,73 1,02
Nitempiram 5 1,23 0,73

Fonte: O préprio autor (2018).

Os pesticidas ou praguicidas sdo amplamente usados em medicina veterinaria e muitas
vezes sao utilizados na espécie felina sem o devido cuidado ou conhecimento sobre suas
sensibilidades e particularidades. E papel do Médico Veterinario orientar os tutores sobre 0s
melhores manejos de controle de parasitas para evitar casos de intoxicagcdes que podem por
em risco a saude do animal.

Os medicamentos incluem diversas classes, e na Tabela 2 é possivel observar mais
detalhadamente os agentes enquadrados nesse grupo e que serdo mencionados neste trabalho,
bem como as porcentagens relacionadas aos casos em que estdo envolvidos. Nas Tabelas 3 e 4
estdo detalhados os grupos dos anti-helminticos e anti-inflamatorios ndo esteroides (AINES),

respectivamente.

Tabela 2 — Agentes e grupos, nimero de casos € as respectivas porcentagens dentro do grupo dos
medicamentos e dos casos gerais do periodo (2005-2017).

Medicamentos N° de casos % (grupo) % (geral)
Anti-helminticos 74 40,65 10,8
AINES 66 36,26 9,65
Antibidticos 17 9,35 4,48
Antidepressivos e benzodiazepinicos 15 8,25 2,2
Anti-histaminicos 8 4,39 1,17
Anestésicos/Sedativos 2 1,1 0,3

Fonte: O préprio autor (2018).

Tabela 3 — Agentes e grupos, nimero de casos € as respectivas porcentagens dentro do grupo dos
anti-helminticos e dos casos gerais do periodo (2005-2017).

Anti-helminticos N° de casos % (grupo) % (geral)
Ivermectina 39 52,7 57
Levamisol 11 14,8 1,6
Praziquantel 9 12,6 1,3
Pirantel 8 10,7 1,16
Milbemicina 4 53 0,6
Moxidectina 2 2,6 0,3
Fembendazol 1 1,3 0,15

Fonte: O préprio autor (2018).
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Tabela 4 — Agentes e grupos, nimero de casos € as respectivas porcentagens dentro do grupo
dos AINES e dos casos gerais do periodo (2005-2017).

AINES N° de casos % (grupo) % (geral)

Paracetamol 24 36,36 3,5
Ibuprofeno 10 15,15 1,46
Dipirona 6 9,3 0,87
Cetoprofeno 5 7,57 1,02
Acido acetilsalicilico 5 7,57 1,02
Diclofenaco 4 6 0,58
Carprofeno 4 6 0,58
Nimesulida 3 4,54 0,43
Outros 5 7,51 1,02

Fonte: O préprio autor (2018).

3.2 Discriminagao das intoxicagdes em 2014

No ano de 2014 foram atendidos pelo CIT-RS, em seu plantdo emergencial com
atendimentos pelo telefone, 22.579 casos ao total. Desses, 674 (2,99%) eram exposi¢des ou
intoxicacGes em espécies animais e 137 delas envolviam felinos, representando 0,606% do

total de casos e 20,32% dos casos envolvendo animais.

3.2.1 Agentes

Dos principais agentes envolvidos, incluem-se os praguicidas (49,63%; n=68), as
plantas (11,68%; n=16), outros agentes (13,14%; n=18), medicamentos (14,6%; n=20) e
agentes desconhecidos (9,5%; n=13), que constituem substancias cujos solicitantes ndo
sabiam informar 0 nome ou casos onde suspeitava-se de intoxicacdo mas ndo havia
confirmacdo do contato com agentes toxicos. Na Tabela 5 constam as porcentagens
representadas pelos grupos citados e também inclui outros agentes que ndo foram tdo

significativos e ndo atingiram mais de 3% dos casos.

Tabela 5 — Grupos dos agentes mais recorrentes nos casos de intoxicagdo
ou exposi¢cdo em felinos registrados no ano de 2014.

Grupos/Agentes TOXicos NC de casos %

Praguicidas 68 49,63
Medicamentos 20 14,60
Plantas 16 11,68
Desconhecidos 13 9,50
Animais pegonhentos 4 2,91
Fenolicos 3 2,19

Desinfetantes/domissanitarios 3 2,19
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Antissépticos 2 1,45
Outros 18 13,13

Fonte: o proprio autor (2018).

Entre os praguicidas, o grupo dos piretroides foi 0 mais recorrente, com 29 casos,
representando 21,16% do total e 42,64% dos casos relacionados a praguicidas. O segundo
agente mais envolvido nas exposi¢Ges ou intoxicacOes dessa categoria foi o fipronil, com
14,7% (n=10) e os organofosforados com 11,7% (n=8) dos casos, conforme é possivel

visualizar na Figura 3.

Figura 3 — Distribuicdo dos casos relacionados a praguicidas em
felinos, registrados no ano de 2014.
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Fonte: O préprio autor (2018).

No grupo dos medicamentos, 0s agentes que mais se repetiram foram os AINES e os
anti-helminticos, ambos representando 30% (n=6) dessa categoria. Dos anti-helminticos, a
ivermectina foi o mais envolvido nos casos, representando 10% (n=2) dos medicamentos e

33,33% dos anti-helminticos. Na Tabela 6 é possivel observar mais detalhadamente os

agentes encontrados nesse grupo.

Tabela 6 — Agentes e grupos, nimero de casos e as respectivas porcentagens dentro
do grupo dos medicamentos e dos casos gerais ocorridos no ano de 2014.

Medicamentos N° de casos % (grupo) % (geral)
AINES 6 30 0,87
Anti-helminticos 6 30 0,87
Antifungicos 2 10 0,29
Antibiéticos 1 5 0,14
Anti-histaminicos 1 5 0,14
Outros 4 20 0,58

Fonte: O prdprio autor (2018).
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3.2.2 Idade

Dos casos registrados no ano de 2014, mais da metade envolveu animais com mais de
um ano de idade, representando 50,36% (n=69) dos casos. O restante dos casos teve
representatividade de 39,42% (n=54) de animais com idades menores ou iguais a um ano, e 0S

demais, tiveram idade desconhecida ou ignorada, representando 10,22% (n=14).

3.2.3 Vias de exposicao

A forma de exposi¢cdo mais relacionada aos casos foi a via oral (49,60%; n=68),
seguida pela via cutanea com 34,30% (n=47), via ignorada ou desconhecida com 10,2%
(n=14), via respiratéria com 3% (n=4), via inoculacdo ou contato com 2,2% (n=3) e com um

unico caso, por via IM (0,7%).

3.2.4 Sinais clinicos

Os sinais clinicos aqui referidos séo inespecificos e foram relatados pelo solicitante no
momento do primeiro atendimento. Alguns casos ndo tém sintomatologia clinica referida no
presente atendimento e esses estdo referidos como “Assintomaticos” na Tabela 7 e
representam 13,14% (n=18) dos casos. Entretanto, o fato de ndo haver sintomas no momento
do atendimento nédo significa que o caso ndo progrediu para tal, € possivel que o tempo de
contato com o agente toxico fosse muito recente ou a exposicao ndo foi significativa.

A maioria dos animais que entrou em contato com 0s agentes tdxicos aqui referidos
apresentou: vOomitos, sialorreia, ataxia ou incoordenagdo, tremores musculares, convulsoes,
midriase, agitacdo e/ou taquipneia. Ndo sdo excluidas coexisténcias dos sinais clinicos, a

separacao é somente para facilitar a informacao.

Tabela 7 — Sinais clinicos registrados nos casos de felinos expostos
a agentes toxicos no ano de 2014,

Sinais clinicos N° de casos %

VOmitos 32 23,36
Sialorreia 27 19,70
Ataxia ou incoordenacéo 16 11,68
Tremores musculares 16 11,68
Convulsées 9 6,56

Midriase 9 6,56
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Agitacédo 7 5,10
Taquipneia 4 2,92
Assintomaticos 18 13,14

Fonte: o préprio autor (2018).

3.3 Discriminacéo das intoxicacdes em 2015

No ano de 2015 foram registrados 22.336 casos de exposi¢des ou intoxicacOes pelo
CIT-RS, dos quais 688 eram casos de espécies animais e 128 envolvendo felinos, esse ultimo

representando 18,60% dos casos ndao humanos e 0,573% do total dos casos.

3.3.1 Agentes

Dos agentes mais recorrentes nos casos de intoxicacGes ou exposicdes em felinos, o
grupo dos praguicidas representa exatamente 50% dos registros (n=64). Em relacdo aos
medicamentos, que representam 11,71% (n=15) dos casos, 0s agentes txicos mais envolvidos
foram o acetaminofeno, ou paracetamol, com 26,66% (n=4) e a ivermectina, com 20% (n=3)
do grupo.

Agentes diversos, classificados como “Outros” na Tabela 8, vém logo em seguida com
14,85% (n=19) e tém como principal agente envolvido o Thinner® um solvente para tintas e
vernizes, que correspondeu a 31,58% (n=6) dos casos dessa categoria. Os “Alimentos”
referidos na Tabela 8 incluem aqueles alimentos contraindicados para felinos como cebola,

alho e chocolate.

Tabela 8 — Grupos dos agentes mais recorrentes nos casos de
intoxicacdo ou exposicdo em felinos registrados no ano de 2015.

Grupos/Agentes N° de casos %

Praguicidas 64 50

Medicamentos 15 11,71
Desconhecidos 13 10,15
Plantas 9 7

Animais peconhentos 7 5,46
Fenolicos 5 3,90
Alimentos 3 2,34
Desinfetantes/domissanitarios 2 1,50
Qutros 19 14,85

Fonte: o proprio autor (2018).

Dos praguicidas mais envolvidos nesses casos, 0s piretroides sdo 0s que novamente,

mais aparecem. Eles foram responsaveis por 53,12% (n=34) dos casos dessa categoria e
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26,56% de todos os casos registrados no periodo. Em seguida, a imidacloprida, com 9,37%
(n=6) e o amitraz e os organofosforados, ambos com 7,81% (n=5). A Tabela 9 evidencia os
demais grupos de praguicidas envolvidos nos casos e mostra suas representagdes em

porcentagens.

Tabela 9 — Agentes e grupos, nimero de casos € as respectivas porcentagens
dentro do grupo dos praguicidas e dos casos gerais no ano de 2015.

Grupo/Agente N°de casos %o (grupo) %o (geral)

Piretroides 34 53,12% 26,56
Imidacloprida 6 9,37% 4,68
Organofosforados 5 7,81% 3,9
Amitraz 5 7,81% 3,9
Fipronil 3 4,68% 2,34
Carbamatos 3 4,68% 2,34
Raticidas 2 3,12% 1,56
Outros 6 9,37% 4,68

Fonte: o préprio autor (2018).

3.3.2 Idade

Dentro do referido periodo, a maioria dos casos envolveram gatos com idade superior
a um ano, representando 41,4% (n=53). O restante dos casos teve o envolvimento de animais
com idades menores ou iguais a um ano, representando 39,85% (n=51) e idades ignoradas ou

desconhecidas que representaram 18,75% (n=24).

3.3.3 Vias de exposicao

A via cutanea foi a mais envolvida, contando com 43,75% (n=56) dos casos. Em
seguida, aparece a via oral, com 33,60% (n=43), seguida pela via ignorada ou desconhecida,
com 10,94% (n=14), via inoculacdo ou contato, com 4,69% (n=6), via respiratoria, com 3,9%

(n=5), via parenteral, 2,34% (n=3) e via retal, com 0,8% (n=1).

3.3.4 Sinais clinicos

Todos os sinais apresentados foram inespecificos e referentes ao primeiro atendimento
realizado pelo CIT-RS. Animais que ndo apresentavam sinais clinicos no primeiro

atendimento foram enquadrados como “Assintomaticos” (Tabela 10).
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A maioria dos animais que entrou em contato com 0s agentes tdxicos aqui referidos
apresentou: sialorreia, vomitos, tremores musculares, ataxia e/ou incoordenacdo, midriase,
agitacdo, convulsbes e/ou taquipneia. N&o sdo excluidas coexisténcias dos sintomas, a

separacao é somente para facilitar a informacao.

Tabela 10 — Sinais clinicos registrados nos casos de felinos expostos
a agentes toxicos no ano de 2015.

Sinais clinicos N° de casos %
Sialorreia 30 23,43
VOmitos 24 18,75
Tremores musculares 20 15,62
Ataxia ou incoordenagéo 17 13,28
Midriase 15 11,71
Agitacédo 9 7,03
Convulsdes 5 3,90
Taquipneia 4 3,12
Assintomaticos 12 9,37

Fonte: o prdprio autor (2018).

3.4 Discriminagao das intoxicagdes em 2016

No ano de 2016 foram registrados 23.945 casos pelo CIT-RS, sendo 538 0s casos
animais e representando 2,24% do total. Os felinos foram envolvidos em 88 casos, com

representatividade de 16,35% dos casos animais e 0,36% do total.

3.4.1 Agentes

Os agentes mais envolvidos nos casos do respectivo ano foram os praguicidas, com
39,77% (n=35), os medicamentos, com 14,77% (n=13) e as plantas, com 11,36% (n=10). Na
Tabela 11 estdo demonstrados 0s demais agentes envolvidos nos casos registrados no ano de
2016.

Tabela 11 — Grupos dos agentes mais recorrentes nos casos de intoxicacéo
ou exposicdo em felinos registrados no ano de 2016.

Grupo/Agente N° de casos %

Praguicidas 35 39,77%
Medicamentos 15 14,77%
Plantas 10 11,36
Desconhecidos 7 7,96%
Animais pegonhentos 6 6,81%
Desinfetantes/domissanitarios 6 6,81%
Antissepticos 1 1,14%
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Alimentos 1 1,14%

Outros 7 7,96%
Fonte: o proprio autor (2018).

Em relacdo aos medicamentos, os AINES estavam envolvidos no maior numero de
casos, representando 26,66% (n=4), seguidos pelos anti-helminticos, com 13,33% (n=2) da
categoria.

Os agentes que mais estiveram envolvidos nos casos foram os piretroides, com
29,54% (n=26) do total, sendo que a permetrina corresponde 34,3% (n=12) dos casos
envolvendo praguicidas e 13,63% do total de casos no ano de 2016. Os demais praguicidas
envolvidos estdo descritos na Figura 4, com suas respectivas porcentagens em relacdo ao

grupo.

Figura 4 — Distribuicdo dos casos relacionados a praguicidas
em felinos registrados no ano de 2016.
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3.4.2 Idade

No ano de 2016 a maioria dos animais envolvidos nos casos tinha idade menor ou
igual a um ano, representando 47,74% (n=42). Os demais tinham idades maiores que um ano,
totalizando 38,65% (n=34), e idades desconhecidas ou ignoradas, representando 13,61%
(n=12).

3.4.3 Vias de exposicao

A via de exposi¢do mais envolvida nos casos foi a via cutanea, com 46,6% (n=41),
seguida pela via oral com 31,82% (n=28), via desconhecida ou ignorada com 7,96% (n=7),
via inoculagdo ou contato com 6,82% (n=6) e vias respiratoria e otologica, ambas com 3,4%
(n=3).
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3.4.4 Sinais clinicos

Todos os sinais apresentados foram inespecificos e referentes ao primeiro atendimento
realizado pelo CIT-RS. Animais que ndo apresentavam sinais clinicos no primeiro
atendimento foram enquadrados como “Assintomaticos” (Tabela 12).

A maioria dos animais que entrou em contato com o0s agentes toxicos aqui referidos
apresentou: sialorreia, vomitos, convulsfes, tremores musculares, agitacdo, ataxia ou
incoordenacdo, midriase e/ou taquicardia. Ndo sdo excluidas coexisténcias dos sintomas, a
separagdo é somente para facilitar a informacéo.

Tabela 12 — Sinais clinicos registrados nos casos de felinos expostos
a agentes toxicos no ano de 2016.

Sinais clinicos N° de casos %

Sialorreia 21 23,86%
VoOmitos 14 15,91%
Convulsbes 13 14,77%
Tremores musculares 12 13,64%
Agitacéo 12 13,64%
Ataxia ou Incoordenacao 12 13,64%
Midriase 10 11,36%
Taquicardia 6 6,81%
Mioclonia 3 3,40%
Assintomaticos 8 6,25%

Fonte: o proprio autor (2018).

3.5 Discriminacdo das intoxicacdes em 2017

No ano de 2017, o CIT-RS atendeu 26.195 casos, sendo 550 casos de animais no
estado do RS, e desses, 127 casos envolvendo felinos, o que corresponde a 23% das

exposi¢oes animais e 0,49% do total.

3.5.1 Agentes

Os agentes mais envolvidos foram os praguicidas, com 44,88% (n=57) dos casos,
seguidos pelos medicamentos, que corresponderam a 18,9% (n=24). Os demais agentes

envolvidos estdo descritos na Tabela 13.
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Tabela 13 — Grupos dos agentes mais recorrentes nos casos de intoxicacéo
ou exposicdo em felinos registrados no ano de 2017.

Grupo/Agente N° de casos %

Praguicidas 57 44,88
Medicamentos 24 18,9
Plantas 10 7,87
Animais peconhentos 8 6,30
Desconhecidos 6 4,72
Desinfetantes/domissanitarios 5 3,93
Alimentos 3 2,36
Antissépticos 2 1,57
Outros 12 9,44

Fonte: o proprio autor (2018).

Em relacdo aos praguicidas, os piretroides novamente sdo 0s mais envolvidos,
representando 45,6% (n=26) da categoria, tendo como principal agente envolvido nos casos a
permetrina, que representou 46,15% (n=12) dos piretroides e 21% do total de praguicidas
envolvidos nos casos, conforme observado na Figura 5.

Dos medicamentos, os anti-helminticos estavam envolvidos em 50% dos casos (n=12).
Desses, a ivermectina foi a mais associada aos casos, com 20,83% (n=5) do grupo dos
medicamentos e 41,66% do subgrupo dos anti-helminticos. O segundo grupo de agentes mais
recorrentes nos casos relacionados aos medicamentos foi os AINES, que representaram 12,5%

(n=3) dos casos dessa categoria.

Figura 5 — Distribuicao dos casos relacionados a praguicidas em felinos
registrados no ano de 2017.

W Permetrina
m Cipermetrina
m Organofosforados
m Pulicidas
m Fipronil
® Benzoato de benzila
I Qutros piretroides
Raticidas
Carbamatos
1 Amitraz
Imidacloprida

14%

Fonte: o proprio autor (2018).
3.5.2 Idade

No ano de 2017 a maioria dos animais envolvidos tinha idades superiores a um ano,
representando 44% (n=56). Os demais, tinham idades menores ou iguais a um ano (37,8%;

n=48) do total ou idades ignoradas ou desconhecidas (18,2%; n=23).
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3.5.3 Vias de exposicao

A via mais observada nos casos registrados no ano de 2017 foi a via cutanea, com
49,6% (n=63) dos casos, seguida pela via oral, com 39,3% (n=50), vias inoculacdo ou contato
e desconhecidas ou ignoradas, ambas com 4,7% (n=6) e via ambiental com 1,6% (n=2). E
importante salientar que na exposi¢do ambiental, onde o animal tem contato com o produto de
forma direta e muitas vezes indireta, como na contaminagdo de objetos, por exemplo,

comedouros, tambeém é possivel que haja exposicao oral.

3.5.4 Sinais clinicos

Todos os sinais apresentados foram inespecificos e referentes ao primeiro atendimento
realizado pelo CIT-RS. Animais que ndo apresentavam sinais clinicos no primeiro
atendimento foram enquadrados como “Assintomaticos” (Tabela 14).

A maioria dos animais que entrou em contato com o0s agentes toxicos aqui referidos
apresentou: vomitos, sialorreia, ataxia ou incoordenacdo, tremores musculares, convulsoes,
agitacdo, midriase e/ou taquipneia. N&o sdo excluidas coexisténcias dos sintomas, a separacdo

é somente para facilitar a informagé&o.

Tabela 14 — Sinais clinicos registrados nos casos de felinos expostos
a agentes toxicos no ano de 2017.

Sinais clinicos N° de casos %
Vomitos 27 21,20%
Sialorreia 24 18,90%
Ataxia ou incoordenagao 14 11,00%
Tremores musculares 11 8,66%
Convulsdes 10 7,90%
Agitacédo 10 7,90%
Midriase 8 6,30%
Taquipneia 7 5,50%
Assintomaticos 21 16,50%

Fonte: o proprio autor (2018).
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4 INTOXICACOES POR PRAGUICIDAS

Embora muito importantes para a produgdo de alimentos e para a salde animal e
humana, todos os praguicidas sdo potencialmente tdxicos e podem contaminar todo o
ecossistema, bem como alimentos de origem vegetal e animal e seus subprodutos (SPINOSA;
XAVIER, 2008). Para que esses praguicidas sejam mais estaveis e passiveis de
comercializacdo, sdo adicionadas substancias inertes as composi¢des, como solventes,
aditivos ou adjuvantes. Tais substancias podem acentuar o potencial toxico desses produtos
aumentando a gravidade da sintomatologia clinica (SPINOSA; XAVIER, 2008).

4.1 Piretroides

Os piretroides sdo analogos sintéticos das piretrinas que sdo produzidas a partir de
extratos de flores que levam o nome de Piretros, do género Chrysanthemum (OSWEILER,
1998). A acdo desses piretroides é semelhante a das piretrinas, entretanto, mais estaveis e com
alta poténcia inseticida. S&o agrupados em Tipo | e Tipo Il, baseado nas diferencas em suas
estruturas quimicas.

Em veterindria, essas substancias sdo frequentemente usadas no controle de
ectoparasitas, principalmente pela via topica, e embora apresentem perfis de seguranca
favoraveis, os gatos parecem ser mais sensiveis que outras espécies, principalmente, em
virtude de sua baixa capacidade de biotransformacdo (NORSWORTHY, 2011;
BREATHNACH, 2006).

Os produtos comerciais contendo essa substancia em sua formulagdo séo vendidos
sem a necessidade de prescricdo médica, o que facilita que o tutor utilize de forma
inadequada, expondo 0s gatos aos riscos dessa intoxicacdo. Além disso, as formulagdes
comerciais, muitas vezes, sdo associagdes de piretroides com organofosforados, carbamatos
ou outros agentes, para potencializar o efeito inseticida, o que acaba agravando os quadros
toxicos (ANDRADE, 2008).

Os piretroides Tipo | sdo aqueles que ndo possuem em sua composigao a estrutura o-
ciano, como por exemplo: a permetrina, a piretrina, a aletrina e a cismetrina, ao contrario dos
piretroides Tipo IlI, que contém essa estrutura, como por exemplo: a alfametrina, a
cipermetrina, a deltametrina e a cialotrina (OSWEILER, 1998; ANDRADE, 2008; SARTOR;
SAKATE; SANTAREM, 2011).
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Os representantes dessa classe de praguicida tém caracteristica de serem lipofilicos, o
que facilita a penetracdo nos artropodes. Eles sdo absorvidos rapidamente pelo trato
gastrointestinal dos mamiferos e tem menor absorcdo por via cutdnea, sendo sua
biotransformacdo muito rapida e seus metabolitos conjugados normalmente com a glicina
e/ou &cido glicurdnico e/ou sulfatos, sofrendo excrecdo renal (ANDRADE, 2008; SARTOR;
SAKATE; SANTAREM, 2011).

A acdo desses praguicidas se d&, principalmente, nos canais de sddio das membranas
axonais, diminuindo e retardando a condutancia de sddio e suprimindo o efluxo de potassio,
resultando em descargas elétricas repetitivas, no caso dos Tipo I, ou despolarizacdo das
membranas, no caso dos Tipo Il. Além disso, sdo descritas a¢cdes promovendo inibi¢do de
Ca*?2, Mg — ATPase e de calmodulina (ANDRADE, 2008; SARTORI; SAKATE;
SANTAREM, 2011).

Os piretroides Tipo Il ainda atuam como agonistas dos receptores colinérgicos
nicotinicos e como antagonistas nos receptores do GABA (ANDRADE, 2008; SARTORI,
SAKATE; SANTAREM, 2011).

4.1.1 Permetrina

Pertencentes ao grupo de piretroides Tipo I, elas sdo amplamente usadas em
ectoparasiticidas para cdes e, normalmente, estdo envolvidas em intoxicacdes nos gatos
qguando os tutores administram inadvertidamente o mesmo pulicida em cédes e gatos, ou
guando ha superdosagem por via tdpica ou oral. Lembrando que o habito de lambedura do
gato é um potente agravante nessas intoxicacdes, pois muitas vezes eles entram em contato
com o agente lambendo o pelo de outros animais (ANDRADE, 2008; SARTOR; SAKATE;
SANTAREM, 2011; BREATHNACH, 2006).

Assim como foi visto nesse presente estudo, a permetrina tem sido associada ao maior
nimero de casos de intoxicacdes em gatos quando se trata de pesticidas. O gato é bastante
sensivel a ela, possivelmente pela deficiéncia em enzimas da familia glicuronil-transferase
(RICHARDSON; LITTLE, 2016).

Alguns produtos comerciais bastante conhecidos séo a base de permetrina ou possuem
esse pulicida em sua composi¢cdo, como por exemplo o shampoo antipulgas e sarnicida
Matacura®, o pulicida para cdes Advantix®, o spray antipulgas e carrapatos para cdes da

Ibasa®, o antipulgas para cdes Pulgoff® e o antipulgas e carrapatos Vectra® 3D.
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4.1.2 Cipermetrina

Pertence aos piretroides Tipo Il e, portanto, contém a estrutura a-ciano. Sua utilizaco
normalmente se d& na forma de pulverizacdo no ambiente para controle de ectoparasitas ou
em sistemas produtivos para afastar as pragas das plantas. Existem muitos produtos
comerciais a base de cipermetrina ou que levam essa substancia em sua composi¢do, como
por exemplo: o Cyperpour 15®, o Cipermade 250 SC®, o Cythrin garden® e o Ciperallvet®.

O uso dentro de casa e a contaminacao cutaneo-oral (via lambedura dos pelos) é a

forma mais comum de intoxicac¢des nos gatos.

4.2 Sinais clinicos

Os piretroides podem causar intoxicagdes agudas, subagudas ou crénicas que variam
com o tempo de exposicdo e em geral suas manifestacdes clinicas variam de acordo com a
estrutura do composto (Tipo | e Il). Em geral, piretroides do tipo | causam a sindrome T
(tremor), que normalmente inicia-se com o aparecimento de tremores finos, que progridem até
que os animais fiqguem prostrados e com tremores generalizados. Decorrente da excessiva
atividade muscular, ainda pode ocorrer o aumento da temperatura corporal. Os piretroides do
tipo 1l causam a sindrome CS (coreoatetose e salivacdo), que usualmente se inicia pelo
aparecimento do comportamento de escavar ou criar tocas, progredindo para hipersalivagéo,
locomogdo anormal e tremores acentuados que evoluem para coreoatetose e convulsdes
clonicas (RIGHI; BERNARDI; PALERMO-NETO, 2008).

Entretanto, é importante salientar que em animais de companhia, como cées e gatos, 0s
sinais clinicos dessas intoxicagdes, tanto as causadas pelos piretroides do tipo | como pelos do
tipo 1l sdo bastante semelhantes e normalmente incluem: hiperexcitabilidade ou depressao,
hipersalivacdo, vomitos, diarreia, anorexia, respiracdo irregular & dispneia, tremores
musculares generalizados, convulsdes, hipertermia e ataxia, Sendo 0s Sinais nervosos 0s mais
predominantes (ANDRADE, 2008; RIGHI; BERNARDI; PALERMO-NETO, 2008; GRACE,
2012; RICHARDSON; LITTLE, 2016; WISMER, 2016). Tais sinais geralmente ocorrem
rapidamente, em um periodo que vai de poucos minutos a algumas horas do contato
(OSWEILER, 1998; ANDRADE, 2008).
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4.3 Tratamento

O tratamento para essas intoxicacfes é basicamente de suporte e descontaminagdo
externa. Em casos de exposicdo cutanea recente, 0 gato que estiver assintomatico deve ser
banhado com detergente ou xampu neutro e &gua morna. Deve-se evitar o uso de agua muito
guente, pois pode aumentar a perfusdo e a absorcdo do agente toxico (RICHARDSON;
LITTLE, 2016).

No caso de animais que cheguem sintomaticos ao atendimento, a conduta deve ser de
estabilizar o paciente antes de banha-lo, isso porque o banho pode descompensar ainda mais o
estado do animal (MANOEL, 2008). E muito importante monitorizar a temperatura do
paciente para ndo haver hipotermia ap6s o banho, o que poderia agravar o quadro clinico
(GRACE, 2012). Nos casos onde houver ingesta recente, pode-se usar eméticos ou proceder a
lavagem gastrica e apds, utilizar carvédo ativado (ANDRADE, 2008).

O suporte ao paciente felino nesses casos se da principalmente pelo controle das
convulsdes e distirbios musculares. Se necessario, pode-se administrar anticonvulsivantes,
como o diazepam e anestésicos inalatorios ou gerais, promovendo alivio dos sintomas
neuromusculares e relaxamento do animal (GRACE, 2012; RICHARDSON; LITTLE, 2016).
Embora ndo sejam compostos que tenham acdo toxica direta nos rins ou figado, a
fluidoterapia IV pode ser usada para proteger os rins de uma possivel mioglobindria
secundaria a rabdomidlise (WISMER, 2016).

A alcalinizacéo da urina com bicarbonato de sodio (VO, na dose de uma colher de cha
de bicarbonato em meio copo de agua, durante trés a quatro dias) pode ser uma medida
bastante util, pois acelera a eliminacdo da substancia, visto que os piretroides sao instaveis em
meios alcalinos (ANDRADE, 2008). Em casos acentuados de hipersecre¢do, como sialorreia
excessiva, € indicado o uso de atropina (0,02-0,04 mg/kg, IM ou SC) e tem-se bons resultados
em sua utilizacdo (ANDRADE, 2008).

A hospitalizagdo em ambiente calmo e escuro auxilia na recuperacdo do animal, que
em geral se dd em 24 a 72 horas da exposic¢do. O prognoéstico é normalmente favoravel e os
Obitos ocorrem em cerca de 10% dos casos graves (GRACE, 2012; RICHARDSON; LITTLE,
2016).

E importante salientar que, como as apresentaces comerciais normalmente tém outros

praguicidas associados em sua formulacdo, a gravidade das intoxicagbes pode variar. E
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importante que o médico veterinario tenha conhecimento de qual produto foi utilizado e sua

composicao para proceder aos manejos corretos.
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5 INTOXICACAO POR AVERMECTINAS

As avermectinas, pertencentes a classe das lactonas macrociclicas, possuem atividade
contra parasitoses internas e externas, a excecao dos cestddeos e trematédeos (ALMEIDA,;
AYRES, 2011). As avermectinas sio moléculas obtidas a partir da fermentacdo natural do
actinomiceto Streptomyces spp., fazendo parte desse grupo ivermectina, abamectina,
doramectina, selamectina e eprinomectina (ANDRADE, 2008).

Os quadros de intoxicagdo em pequenos animais ocorrem por abuso de dose ou dada a
sensibilidade da espécie ou raga, como no caso dos cdes das racas border collie, pastor de
shetland, pastor autraliano e old english sheepdog, pois esses possuem uma mutacdo genética
que os torna mais suscetiveis aos efeitos toxicos do agente. Todos os casos de intoxicagéo,
principalmente com a ivermectina, sdo sempre considerados graves, devido ao
comprometimento causado (ANDRADE, 2008; MORADOR, 2011).

Apbs sua administracdo, 95% da dose é metabolizada no figado e permanece por
longo tempo nesse tecido, principalmente se administrada por via SC (ANDRADE, 2008). A
principal via de excregdo é a fecal, responsavel por cerca de 98%, sendo o remanescente
excretado pela urina, e em fémeas lactantes até 5% pode ser excretada no leite (ANDRADE,
2008).

As avermectinas agem na modulacdo da neurotransmissdo, i.e., na potenciacdo e/ou
ativagcdo direta dos canais de cloreto controlados pelo glutamato e dos canais de cloreto
controlados pelo GABA. Essa interferéncia com o receptor ou ligagdo com os canais de
cloreto promovem acdes inibitorias sobre o parasita (ANDRADE, 2008).

Nas doses recomendadas, elas sdo potencialmente seguras aos mamiferos. Essa
seletividade deve-se ao fato de que, nessas espécies, 0s canais ibnicos mediados por GABA
encontram-se majoritariamente no SNC e as avermectinas ndo atravessam a barreira
hematoencefalica (BHE), exceto em superdosagens e em reacOes de idiossincrasia
(ANDRADE, 2008; MORADOR, 2011; ALMEIDA; AYRES, 2011).

Em gatos, a margem de seguranga tem se mostrado grande. Estudos demonstraram que
ndo apareceram sinais de toxicidade em gatos que receberam ivermectina na dose de 750
Mg/kg por via oral ou 500 pg/kg por via SC (ANDRADE, 2008). Entretanto, os casos de
intoxicacdo com ivermectina nessa espécie sdo frequentemente causados por uma
administracdo muito acima da dosagem terapéutica (400 pg/kg) ou utilizando formulagdes
para grandes animais (MORADOR, 2011).
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Devido a imaturidade da BHE, animais jovens sdo mais suscetiveis a intoxicacdes
pelas avermectinas em geral. Segundo Andrade (2008), deve-se evitar 0 uso em cées e gatos

menores de dois meses de idade, principalmente tratando-se da ivermectina.

5.1 Sinais Clinicos

Quando ultrapassam a BHE, as avermectinas causam reducdo da resisténcia da
membrana celular, manifestando sintomatologia nervosa. Normalmente, véem-se 0s sinais
clinicos em algumas horas da administragdo, mas € possivel que sejam vistos em até 24 h da
exposicdo (ANDRADE, 2008; MORADOR, 2011). Segundo Morador (2011), em gatos, 0s
sinais mais relatados sdo: ataxia, vocalizagdo, desorientacdo, tremores, midriase, perda de

reflexo pupilar, bradicardia, hipotermia, coma e morte.

5.2 Tratamento

As intoxicacgdes por ivermectina ndo possuem antidoto especifico, sendo o tratamento
composto por medidas sintomaticas e de suporte, que podem incluir fluidoterapia, reposicao
eletrolitica, manutencdo nutricional e de temperatura e manejo do decubito (o paciente pode
permanecer comatoso por varios dias). Existe um relato de sucesso no tratamento com a
utilizacdo de neostigmina (1) numa intoxicacéo grave em um felino (ANDRADE, 2008). Se
a administracdo for oral e recente (em até duas horas) é indicado provocar émese ou realizar
lavagem gastrica, utilizando carvédo ativado em mdaltiplas doses e catarticos salinos devido a
circulacdo éntero-hepatica (MORADOR, 2011).
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6 INTOXICACOES POR AINES

Essa categoria € muito ampla, envolvendo indmeros farmacos e incluindo muitos que
séo de uso humano e tém sua utilizagdo ndo recomendada em felinos. O principal agente
envolvido é o acetaminofeno, ou paracetamol, que apesar de ndo ser um AINE propriamente

dito é usualmente classificado como tal.

6.1 Acetaminofeno

O acetaminofeno, ou paracetamol, tem seu uso amplamente conhecido como
analgésico e antipirético na medicina humana e sua venda € livre, ndo havendo necessidade de
retencdo de receita, aléem de possuir um baixo custo e ser facilmente encontrado nas
farmacias. E provavel que em funcio de sua utilizagdo antialgica muito popular entre as
pessoas, a maioria dos casos de intoxicacdo em gatos ocorra quando o tutor, na tentativa de
aliviar algum tipo de dor ou desconforto do animal, administra o medicamento (GRACE,
2011).

Tanto o paracetamol quanto a fenacetina, que € convertida ao paracetamol, sdo
extremamente toxicos para os felinos e ndo existe um protocolo terapéutico seguro para gatos.
Em certos casos, uma unica dose de 10 mg/kg ja pode causar quadros toxicos e sinais clinicos
(GRACE, 2011; RICHARDSON; LITTLE, 2016).

A sensibilidade do felino a esse composto deve-se a deficiéncia na glicuronidagdo e
rapida saturacdo da via de sulfatacdo, o que acaba gerando grandes quantias de um metabdlito
toxico reativo, o N-acetil-p-benzoquinona. Esse metabolito é inativado pela conjugacdo com o
GSH hepatico e eritrocitario, entretanto, pela alta quantidade a ser conjugada, ocorre deplecéo
das reservas do GSH, o que propicia que esse metabdlito cause dano hepatico e estresse
oxidativo em eritrdcitos, que pode resultar em metemoglobinemia e formacdo de Corpusculos
de Heinz (SOUZA; AMORIM, 2008; GRACE, 2011, WISMER, 2016; RICHARDSON;
LITTLE, 2016).

6.1.1 Sinais clinicos

Os sinais clinicos que aparecem logo apds a ingestdo sdo: vomitos, mucosas

hipocoradas, letargia, depressdo e anorexia. Com o desenvolvimento da metemoglobinemia,
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formacdo de Corpusculos de Heinz e hemdlise intravascular, os gatos comecam a apresentar
cianose, edema de face e membros, taquipneia, hipoxia, ictericia, podendo este quadro levar o
felino a 6bito (SOUZA; AMORIM, 2008; WISMER, 2016; RICHARDSON; LITTLE, 2016).

6.1.2 Tratamento

Primeiramente, se a ingestdo é recente, preconiza-se a remocdo do medicamento do
trato gastrointestinal pela realizacdo de lavagem gastrica ou émese forcada (SOUZA;
AMORIM, 2008). Entretanto, segundo Wismer (2016), essas medidas podem ndo ser muito
efetivas, pois a absorcdo do farmaco no trato gastrointestinal € muito rapida. A utilizacdo de
carvao ativado € indicada na dosagem de dois g/kg, desde que a ingestdo tenha ocorrido num
periodo inferior a 6 horas (SOUZA; AMORIM, 2008).

O tratamento é baseado em manejos de suporte a vida e medidas sintomaticas,
corrigindo e avaliando distarbios eletroliticos e metabolicos com frequéncia. Entretanto,
considerando o mecanismo que leva aos sinais clinicos e ao quadro da intoxicacdo, €
extremamente necessaria a utilizacdo de precursores do GSH (SOUZA; AMORIM, 2008). A
N-acetilcisteina (NAC) é a substancia mais efetiva como precursora do GSH, pois ela é
rapidamente hidrolisada a cisteina, que é necessaria para a formacdo do GSH e, alem disso,
ela constitui uma fonte de sulfato para auxiliar na conjugacdo. (WISMER, 2016).

O esquema terapéutico para utilizacdo de NAC é de 140 mg/kg na primeira dose,
seguida de 70 mg/kg ap0s seis horas, por VO ou IV, e manter essa dosagem a cada seis horas,
totalizando trés a cinco doses ou enquanto o paciente estiver sintomatico, e em casos graves, a
dose inicial pode ser de 280 mg/kg, seguida de 140 mg/kg. Acredita-se que o tratamento seja
mais efetivo se iniciado nas primeiras oito horas da ingestdo (GRACE, 2011; WISMER,
2016; RICHARDSON; LITTLE, 2016).

A NAC deve de preferéncia ser administrada antes do carvao ativado, entretanto, caso
seja feita depois, € importante aguardar de duas a trés horas da administracdo do carvéo
ativado para poder utiliza-la por VO, caso contrério, ela sera adsorvida pelo carvéo. Os efeitos
adversos da utilizacdo da NAC sdo brandos, e normalmente causam nauseas e vomitos, sendo
pouco notados se administrada por IV (WISMER, 2016).

O acido ascorbico também pode ser utilizado ja que possui capacidade em converter

metemoglobina em hemoglobina e inibir a ligacdo covalente dos metabdlitos toxicos. Deve
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ser administrado na dose de 150 mg/kg VO ou 30 mg/kg IV ou SC, a cada seis horas, até a
resolugcéo da metemoglobinemia (SOUZA; AMORIM, 2008; GRACE, 2011).

A cimetidina normalmente é indicada para auxiliar no tratamento, pois atua inibindo
as enzimas microssomais dos hepatocitos, minimizando os efeitos oxidativos do paracetamol
no figado. Entretanto, segundo Wismer (2016) a utilizacdo da cimetidina estaria
contraindicada, pois ela blogueia uma das Unicas rotas que 0s gatos possuem para converter a
metemoglobina novamente em hemoglobina.

Transfusbes sanguineas sdo muito importantes para melhorar o aporte de oxigénio do
paciente, visto que a terapéutica medicamentosa pode ndo ser tdo rapida e efetiva (SOUZA,
AMORIM, 2008). A utilizacdo de S-adenosilmetionina (SAMe) e silimarina podem auxiliar
na protecdo do tecido hepatico (WISMER, 2016; RICHARDSON; LITTLE, 2016).

Todos os felinos, mesmo aqueles assintomaticos, devem ser monitorados e observados
para a formacdo de metemoglobinemia por um periodo de seis a oito horas. Também ¢é
necessario monitorar a elevacdo da atividade sérica das enzimas hepaticas, alanina
aminotransferase e aspartato aminotransferase, bem como as bilirrubinas por um periodo de
48 a 72 horas da ingestdo (WISMER, 2016).

O prognodstico é favoravel se o gato for prontamente atendido e tratado
adequadamente, entretanto, aqueles que apresentarem metemoglobinemia ou dano hepético
severo tém os piores prognésticos. A metemoglobinemia pode durar até quatro dias,
entretanto, os danos hepaticos podem ser permanentes (WISMER, 2016).
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7 INTOXICACOES POR FENOIS E DERIVADOS

Nesse grupo, somente um agente foi correlacionado com exposi¢des ou intoxicagdes 0
produto comercial chamado Creolina®. Segundo a bula dessa substancia, ela é caracterizada
como uma solugdo miscivel que tem em sua composicdo uma mistura de fenois e cresdis
associados a hidrocarbonetos. E um produto normalmente utilizado como desinfetante de
ambientes como canis ou currais e no tratamento de miiases, sendo citado na bula a sua
contraindicacdo de uso em felinos. Entretanto, foram registrados casos de exposi¢cdo ou
intoxicacdo com esse agente, representando 4% (n=28) do total dos casos.

Os fendis também sdo encontrados em antissépticos, detergentes e desinfetantes, mas
em concentracGes variadas. Sua absor¢do no trato gastrointestinal é facil e répida e é
restringida na pele intacta (OSWEILER, 1998). E provével que sua toxicidade se deva ao fato
de os felinos terem limitada capacidade de glicuronidacdo de tais compostos
(BREATHNACH, 2006).

7.1 Sinais clinicos

Os sintomas desses quadros de intoxicacdo normalmente se iniciam com irritacdo
acentuada de pele e mucosas, imediatamente apds o contato, mas 0 mais importante do ponto
de vista clinico é a formacdo de metemoglobina. Os gatos normalmente apresentam também
anorexia, fraqueza, depressdo, ictericia, anemia e sinais neurolégicos (OSWEILER, 1998;
BREATHNACH, 2006).

7.2 Tratamento

Por ndo possuir antidoto especifico, o tratamento é essencialmente sintomatico e de
suporte (OSWEILER, 1998). E necessario monitorizar a possivel ocorréncia de
metemoglobinemia e suas complicacGes, podendo ser necessario realizar alguns dos manejos
terapéuticos das intoxicagdes por paracetamol (Iltem 6.1.2).

Se houve ingestdo, pode-se também realizar lavagem gastrica (se ingestdo recente) e
medidas para diminuir a absorcdo intestinal da toxina, como a utilizacdo de clara de ovo e

leite. Se o contato for cutéaneo deve-se fazer a descontaminagéo externa do animal com banhos
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a fim de retirar o produto. E importante observar um possivel quadro hipotérmico apds o
banho (BREATHNACH, 2006).
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8 CONCLUSAO

Com os dados expostos nesse trabalho foi possivel observar o quanto os casos de
intoxicagdo em gatos envolveram substancias praguicidas. Tal fato evidencia a necessidade de
medidas para aumentar a conscientizacdo dos tutores e médicos veterinarios sobre a
sensibilidade do felino e suas particularidades bioldgicas e comportamentais, evitando o uso
de inseticidas de cdes para gatos.

A extrapolacdo de medicacdes de uso humano em felinos também foi ponto
importante durante a analise desses dados. Muitas vezes, quadros graves de intoxicacdo séo
causados por tutores bem intencionados, mas sem o devido conhecimento da fisiologia dessa
espécie.

E muito importante salientar que os dados contidos nesse trabalho podem ter sido
bastante subestimados, isso porque se espera um numero muito maior de casos ocorrendo no
estado, sem 0 conhecimento ou comunicacio a 6rgéos especializados como o CIT-RS. E de
extrema relevancia que os Médicos Veterinarios colaborem com as estatisticas, fornecendo as
informages necessarias para que se possa fazer uma anélise mais acurada dos casos.

Por fim, conclui-se que o papel do Médico Veterinario vai muito além de tratar um
animal intoxicado. Ele é parte fundamental na prevencao desses casos por meio de instrucdes
e auxilio aos tutores. E importante um maior investimento de pesquisas na area da toxicologia
felina para que possamos ter mais informagdes sobre os efeitos dessas toxicoses e estabelecer
esquemas terapéuticos mais seguros para 0s gatos.
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