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FERREIRA, F. CUIDADOS PALIATIVOS NA ONCOLOGIA VETERINARIA
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RESUMO

Os cuidados paliativos sdo uma abordagem terapéutica emergente na oncologia
veterinéria, destinada a melhorar a qualidade de vida dos animais de estimag¢do com
cancer terminal ou em estagio avancado. Tem como principio aliviar os sintomas,
minimizar o desconforto e proporcionar conforto fisico e emocional aos animais
durante o desenvolvimento da doenca. E uma terapéutica que envolve uma equipe
interdisciplinar, incluindo veterinarios, enfermeiros responséveis em associagdo com
profissionais responsaveis pela salde mental para o acolhimento do luto. Estes
trabalham em estreita colaboracdo com os tutores dos animais para desenvolver um
plano de cuidados personalizados que leve em consideragdo as necessidades
individuais de seus companheiros e a preferéncia dos mesmos. Esse trabalho visou
explorar a aplicacdo dos cuidados paliativos em animais com doenga oncoldgica
oferecendo um suporte fisico, mental e espiritual aos pets e seus responsaveis legais
frente a diagnosticos desfavoraveis. Foi possivel concluir que esse tipo de cuidado
proporciona melhor qualidade de vida aos animais de estimacdo, aumentando sua
expectativa de vida e permitindo que desfrutem de mais momentos ao lado de suas
familias e também evita estigmatizar a vida do animal, ndo a limitando apenas a fase
terminal da doenca. Diante de todo esse cenério ainda subsistem lacunas de saber a
serem aprofundadas na area de cuidados paliativos para animais com cancer afim de

aprimorar os tratamentos e cuidados disponiveis.

Palavras-chave: “Hospice” e Cuidados paliativos, oncologia veterinaria, qualidade de

vida, fim de vida, luto.
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ABSTRACT

Palliative care is an emerging therapeutic approach in veterinary oncology aimed at
improving the quality of life for pets with terminal or advanced-stage cancer. Its
principle is to alleviate symptoms, minimize discomfort, and provide physical and
emotional comfort to animals during the course of the disease. It involves a
interdisciplinary team, including veterinarians and nurses, working in conjunction with
mental health professionals to provide support for grieving. They work closely with pet
owners to develop personalized care plans that take into account the individual needs
and preferences of their companions. This study aimed to explore the application of
palliative care in animals with oncological diseases, offering physical, mental, and
spiritual support to pets and their legal guardians in the face of unfavorable diagnoses.
It was concluded that this type of care enhances the quality of life for pets, increasing
their life expectancy and allowing them to enjoy more moments with their families. It
also avoids stigmatizing the animal's life, not limiting it solely to the terminal phase of
the disease. Despite this scenario, there are still knowledge gaps to be further explored
in the field of palliative care for animals with cancer in order to improve the available

treatments and care.

Keywords: "Hospice" and Palliative Care, Veterinary Oncology, Quality of Life, End of
Life, Grief.
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INTRODUCAO

Progressivamente as pessoas estdo mais atentas ao bem-estar emocional e
comportamental dos animais, a medida que, estes estdo sendo integrados em suas
familias, prestando maior cuidado as suas necessidades fisicas (Pierce, 2017). A
Associagao Médica Veterinaria Americana (2015) define este vinculo humano-animal
como “uma relacdo mutuamente benéfica e dindmica entre pessoas e animais
influenciada por comportamentos considerados essenciais para a saude e bem-estar
de ambos”. Em 1970, o etologista Konrad Lorenz e o psicdlogo Boris Levinson
abordaram sobre o termo “vinculo humano animal”, e o Leo Busted foi o responsavel
por introduzir este conceito no mundo veterinario (Hines, 2003).

Ao longo dos anos a medicina veterinaria incentivou diversas mudancas,
principalmente em relagdo a condutas, fazendo com que atualmente muitos
veterinarios pratiquem o “cuidado centrado no vinculo” (Pierce, 2017). Outro fato é
que com o aprimoramento do cuidado dos tutores, os animais de companhia
passaram a ter uma maior expectativa de vida, possibilitando o surgimento de
doencas relacionadas a idade, como as neoplasias, por exemplo (Vail; Thamm; Liptak,
2012). A relacéo entre tutores e seus animais de estimagdo € emocionalmente
profunda e mutuamente benéfica, o que justifica um cuidado médico semelhante ao
dado aos humanos. Emergindo entdo o movimento hospice e cuidados paliativos, a
fim de defender o respeito pelas necessidades dos pacientes moribundos e suas
familias, tratando o seu bem-estar animal de maneira holistica (Shanan; Shearer,
2023).

A proposta da terapia integrativa na area da saude estabelece uma maior
proximidade a respeito da relagdo médico-tutor-paciente (Ferreira, 2019). Os cuidados
paliativos sdo responsaveis por assistir a dor e sintomas dos pacientes com doencas
cronicas, doenga terminal ou idosos, em conjunto das necessidades emocionais,
sociais e espirituais do animal e seus tutores. A vista disso, o uso de intervencgdes
espirituais e de saude mental, a qual exige habilidades diferentes daquela focada
somente no combate a doenga, auxiliam o sistema familiar a lidar com diagndsticos e
progndsticos desfavoraveis, além de permitir que o animal tenha um final de vida digno
(Wynn; Shanan, 2017).

O cancer é considerado a principal causa de morte em caes, enquanto em

gatos é a terceira causa mais comum. Isso ocorre pelo fato desta afeccao ser
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diagnosticada em estagios tardios quando seus sinais clinicos se tornam evidentes.
Essa condigao acaba se tornando muito dolorosa aos tutores por geralmente nao ser
apresentado os cuidados paliativos como uma forma de tratamento. Assim, essa
alternativa confere a sua familia um maior tempo para se despedir do seu animal antes
de considerar a eutanasia, buscando aliviar a dor amenizando o sofrimento do mesmo
(Villalobos, 2017).

A medicina humana serviu como base para o desenvolvimento dos cuidados
paliativos na medicina veterinaria, através da adaptagao aos servigos prestados pelos
profissionais veterinarios (Marocchino, 2011). A definicdo foi atualizada pela
Organizagdo Mundial de Saude em 2018 como “Cuidado Paliativo é a abordagem que
promove a qualidade de vida de pacientes e seus familiares, que enfrentam problemas
associados a doengas que ameacem a continuidade da vida. E uma abordagem que
previne e alivia do sofrimento por meio da identificacdo precoce, avaliagdo e
tratamento correto da dor e outros problemas de natureza fisica, psicossocial e
espiritual (Castilho; Silva; Pinto, 2021). Além de ser uma busca dos profissionais
veterinarios para amenizar o doloroso processo da morte, tanto para os animais como
para seus cuidadores (Pierce, 2017), esse tipo de cuidado oferece uma solugao
pratica a eutanasia prematura (Shanan; Shearer, 2023).

Neste contexto, realizou uma reviséo de de literatura sobre a utilizagdo dos
cuidados paliativos em animais com doenga oncoldgica, realizando um amparo fisico,
mental e espiritual ao paciente e sua familia diante de diagndsticos desfavoraveis.
Para o presente trabalho foi realizada uma revisao de literatura mediante consulta nas
seguintes bases de dados: Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), Pub Med,
Google académico, bem como em livros, revistas, artigos e jornais da area veterinaria.
Dentre os critérios de inclusao estao: idioma, somente textos na lingua portuguesa e
inglesa, e descritores de busca (palavras-chave): “Hospice” e Cuidados paliativos,
oncologia veterinaria, qualidade de vida, fim de vida, luto. Foram incluidas publicagdes
a partir de 2002.
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1 NEOPLASIAS NA MEDICINA VETERINARIA

E notéria a ocorréncia sincronica da transicdo epidemioldgica das doengas em
uma populagdo, onde ocorre a substituicdo de doengas transmissiveis pelas nao
transmissiveis e o deslocamento dos grupos de risco da populagdo mais jovem para
mais idosa, além do predominio de morbidade ao invés da mortalidade. Acompanhada
a esse processo houve um envelhecimento da populagdo mundial e os animais de
companhia ao estabelecer intima relagdo com seus tutores apresentam as mesmas
condigdes. Diante disso, € afirmado pela literatura que a longevidade desses animais
esta diretamente correlacionada com o aparecimento de doencgas complexas, como o
cancer, justificando um aumento na incidéncia das neoplasias, por eles ficarem um
maior tempo exposto aos agentes cancerigenos quanto maior for o seu tempo de vida
(Tedardi et al., 2016).

A transigcao epidemioldgica do cancer no Brasil continua em desenvolvimento,
enquanto nos paises desenvolvidos as principais causas de morte sdo as doencgas
cronico degenerativas. Diante de uma avaliagcdo de obitos realizado no Hospital
Veterinario da Universidade Norte do Parana, em Arapongas, foi observado as
principais causas de morte em caes e gatos, partindo das doengas infecciosas ou
parasitarias (47,27%), seguidas por disturbios causados por agentes fisicos (13,18%)
e por ultimo neoplasias (10%), comprovando um baixo registro de cancer nessa
regiao. Ademais, no Laboratério de Patologia Veterinaria da Universidade Federal de
Santa Maria foi realizado um levantamento de necropsias que constatava que as
doengas infecciosas e parasitarias sdo a maior causa de morte, tanto em animais
jovens quanto adultos, e as neoplasias possuem maior representatividade na
populagao idosa, seguida por doengas degenerativas. Entretanto, de uma maneira
geral, os registros de cancer na medicina veterinaria possuem baixa
representatividade (Tedardi et al., 2016).

Foi criado sistemas de codificacdo, baseados no sistema humano, com intuito
de registrar dados do paciente, como seu diagnostico e os procedimentos realizados
nas areas hospitalares para classificar os agravos e procedimentos na saude
veterinaria. Em 1961, o Kansas University Neoplasm Records do Department of
Veterinary Pathology, iniciaram-se os registros de dados clinicos e patolégicos em
equinos e caninos, portadores de tumores atendidos na universidade e desde entéo

surgiram muitos registros de cancer animal que contribuiram para identificar a
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incidéncia populacional e ocorréncia hospitalar multicéntrica de neoplasias em cées e
gatos. Sendo, hoje, a TNM (classificacdo de tumores malignos), principal guia de
estadiamento clinico e patolégico de doengas oncoldgicas em animais, publicado pela
OMS, Organizacdo Mundial da Saude (Tedardi et al., 2016).

A palavra "neoplasia" tem origem no latim, em que "neo" significa novo e
"plasia" se refere a crescimento. Portanto, neoplasia é o termo utilizado para descrever
o crescimento anormal de células que, apds sofrerem alteragdes genéticas, adquirem
um comportamento proliferativo, ndo respondendo aos mecanismos de controle
celular. Sendo assim, independente do carater inflamatoério ou neoplasico, tumor é um
termo empregado para diversos tipos de tumefagdo, porém, na pratica, ele é
empregado de maneira mais especifica para denominar neoplasias. A importante
ascensao dos principios relacionados a biologia molecular e genética permitiram que
houvesse uma releitura da conceituagao das neoplasias (Cogliati, 2015). Portanto, foi
postulado por Evans (1993) que “os canceres sdo consequéncias de alteragbes
genéticas e epigenéticas, envolvendo uma variedade de genes fundamentais para os
processos de crescimento e diferenciagao celulares, e remogéo celular programada’
(Evans, 1993). Existem nomenclaturas especificas dos tumores de acordo com seu
comportamento clinico, caracterizando benignidade e malignidade, sdo os critérios
histomorfométricos e citogenéticos (Cogliati, 2015).

Oncologia veterinaria € a especialidade médica multidisciplinar, na qual visa
diagnosticar, analisar o comportamento e buscar terapias adequadas para as diversas
neoplasias existentes nos animais, a fim de prezar pela qualidade de vida do paciente.
Por muito tempo na medicina veterinaria era indicada a eutanasia para os pacientes
diagnosticados com cancer, entretanto esse cenario sofreu mudangas com o aumento
de médicos veterinarios especializados na area oncoldgica, devido a crescente
demanda por tratamentos mais efetivos por parte dos tutores. Os métodos
diagndsticos estdo cada vez mais sofisticados permitindo uma identificagao precoce,
dentre eles os métodos tradicionais como exames de imagem, citologia,
histopatologia, cirurgia e quimioterapia com antineoplasicos associados a novos
meétodos de terapia que vem sendo desenvolvidos para estabelecer um tratamento
mais individualizado frente as diferentes apresentagdes clinicas dos pacientes (Dagli,
2015).

Atualmente, visa-se um cuidado voltado para medicina do envelhecimento, a

qual se atenta ao cancer, em paralelismo com os humanos, em decorréncia de
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melhorias no manejo das adversidades ocasionadas pelas doengas infecciosas e
parasitarias e por uma intensificagao dos cuidados diarios com os animais, obtendo
como consequéncia um aumento de sua longevidade. Segundo Maria Lucia Zaidan
Dagli (2015), o cancer € uma doenga genética e epigenética ocasionada por agentes
fisicos, bioldgicos e quimicos, com destaque aos fatores ambientais, que carreiam
uma série de agentes mutagénicos com potencial carcinogénico presente no ar, na
agua, no solo e nos alimentos. Portanto, conhecer e evitar esses agentes é
determinante na incidéncia de neoplasias, além de estudar alternativas importantes
para a prevencao do cancer, como o efeito inibitorio dos alimentos sobre a génese e

o crescimento tumoral.
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1.1 Neoplasias mais diagnosticadas e suas frequéncias

Hoje em dia, tanto para medicina humana quanto veterinaria, os pilares
epidemiologicos sao fundamentados na medicina baseada em evidéncia, esta
abordagem é aplicada as diversas intervencdes e decisdes referentes as politicas de
saude ou programas de controle para as populag¢des, como diagnostico, prognostico,
tratamento preventivo e terapéutico das enfermidades, sendo importante associa-la a
experiéncia clinica, tal qual desenvolver raciocinio causal e avaliagao critica diante
das evidéncias para tomada de decisbes benéficas ao paciente, entretanto na
veterinaria torna-se perceptivel um sistema falho de estudos baseados em evidéncia.
Em consequéncia disso, de maneira geral, as especialidades veterinarias, bem como
a oncologia, esta tendenciando sua pratica ao propdsito de obter maior sofisticacao,
incluindo uso de tecnologias avangadas, intervengdes terapéuticas na investigagéo do
cancer (Ruple et al., 2019).

Conforme o passar dos anos houve uma alteragéo da estrutura familiar, uma
vez que 0s animais de companhia, passaram a ser considerados membros da familia,
em paralelo a erupgdo de medidas terapéuticas preventivas na medicina veterinaria
para prolongar a vida dos animais (CRMV-MG, 2013), de tal forma, que os humanos
comecgaram a exigir um tratamento equiparado aquele recebido por eles, justificando
adocdo de medidas da medicina humana a veterinaria. Diante desse cenario, é
relevante a obtencao de registros completos e detalhados para o entendimento sobre
a doenga, objetivando uma melhor orientagdo em relagao a prevengéao e o controle do
cancer, além de associar a causalidade entre a exposicao e risco da doenca. Os
numeros de casos diagnosticados recentemente divididos pela populagdo de risco
total em um periodo € a resultante da incidéncia de determinada doencga, o que
permite que seja comparada a ocorréncia dela entre as populag¢des ao longo dos anos
(Ruple et al., 2019).

Foi constatado, a partir de estudos epidemioldgicos, que a diversificagdo na
incidéncia dos canceres varia conforme as diferentes populagdes no mundo e suas
relagbes com fatores ambientais externos, como habitos, maneira de viver e
exposicao ocupacional (Oliveira et al., 2015), portanto pode-se dizer que a ocorréncia
de neoplasias especificas estda correlacionado com a influéncia ambiental,
racial/hereditaria e cultural (Kumar; Abbas; Aster, 2016). Ademais, foi possivel verificar

gue os animais de companhia e seus tutores apresentam semelhancgas etiolégicas em
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alguns tipos de cancer por viverem em ambientes compartilhados, dessa maneira
estudos populacionais referentes aos animais de estimagcdo permitem que seja
analisado a saude humana em relacdo as exposicdes especificas, como as
caracteristicas epidemioldgicas compartilhadas, podendo investigar associagdes de
cancer ambiental (Ruple et al., 2019) pelas diferentes regides geograficas
apresentarem diferentes exposigdes a carcindégenos (Kumar; Abbas; Aster, 2016).

Hereditariedade, alteragcdes genéticas e fatores ambientais, os quais incluem
agentes quimicos, virais, radiagdo, poluicdo e nutricdo, sdo fatores de risco
influenciais ao cancer, uma doencga de origem multifatorial (Kimura; Teixeira; 2015).
Aspectos como sexo, raga e idade determinam uma maior incidéncia de neoplasias,
e, portanto, a partir desses conhecimentos auxiliarem nos métodos diagndsticos (De
nardi et al., 2002). Além de ser imprescindivel na determinagdo diagnostica,
estadiamento do tumor, classificagcdo da neoplasia e escolha da terapia, a realizagao
de um exame clinico completo e detalhado desses animais, incluindo anamnese,
exame fisico e complementar.

Em grande maioria dos levantamentos estatisticos sobre a distribuicdo dos
diferentes tipos de neoplasia estabelecem que os tumores mais frequentes sao os de
pele e os de tecido mole. As neoplasias mais diagnosticadas, conforme a ordem
descrita, sdo as de glandulas mamarias, as de tecido hematopoiético, os linfomas,
tumores Osseos, urogenitais, endodcrinos, do trato digestorio e orofaringeo. As
neoplasias cutaneas foram as mais frequentemente registradas em humanos, caes e
gatos, seguidas das neoplasias de mama em mulheres e cadelas, além de leucemia
e linfoma em felinos, com base nos dados disponiveis no California Animal Neoplasm
Registry. Registros entre 2005 e 2008, realizados no Danish Veterinary Cancer
Registry, apontam as incidéncias neoplasicas em pele e anexos (43%), sistema
reprodutor feminino em conjunto com as neoplasias mamarias (28%) e sistema
hematopoiético e érgaos cardiovasculares (6%) (Tedardi et al., 2016).

O risco relativo de cancer em caes de certas ragas € mais elevado, embora
ainda nao se tenha estabelecido a causa desse fendmeno (Kimura; Teixeira, 2015). O
Boxer, entre as ragas mais reconhecidas, apresenta maior predisposicdao ao
desenvolvimento de neoplasias, principalmente mastocitomas e linfomas (Tedardi et
al., 2016). Por sua vez, os Golden Retrievers e Rottweilers ttm uma maior incidéncia
de osteossarcoma apendicular, e os Golden Retrievers sao os unicos acometidos por

hemangiossarcoma (Kimura; Teixeira, 2015). Araca Bernese Mountain Dogs tem uma
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predisposi¢do ao desenvolvimento de histiocitose maligna, enquanto cédes da raga
Scottish Terrier apresentam uma chance 18 vezes maior de desenvolver carcinomas
vesicais em comparagado com caes sem raga definida. Caes de grande porte também
estdo mais suscetiveis ao desenvolvimento de osteossarcomas. Além disso, foi
analisada a predisposicao das racas mais afetadas em relacéo aos diferentes tipos de
neoplasias estabelecidas, incluindo Boxer (linfomas), Flat Coated Retriever
(histiocitose maligna), Schnauzer Gigante (linfomas), Cocker Spaniel Inglés
(mamarias), Rottweiler (osteossarcomas), Setter Inglés (mamarias), Bernese
Mountain Dog (histiocitose maligna), Dobermann (osteossarcomas), Labrador
(linfomas) e Pastor Alemao (mamarias). Portanto, é evidente a significativa relacéo
entre racga e predisposicédo a determinados tipos de tumores, influenciada por fatores
genéticos individuais, independentemente do sexo, idade ou classificagédo histolégica
(Kimura; Teixeira, 2015).

O Quadro 1 apresenta a demonstracédo da predisposicao racial em relagao ao
desenvolvimento de neoplasias diagnosticadas no Hospital Veterinario da
Universidade Federal do Parana durante o periodo de 1998 a 2006. Mostrando uma

maior incidéncia em caes de raca mista (SRD), Pastor Alemao, Poodle e Boxer.

Quadro 1 - Desenvolvimento de neoplasias de acordo com a predisposi¢éo racial

Blita ] 0,92

Basset Hound 4 0,62

Booer T i
(howi-chiow ¥ 0,31
Cocker Spaniel Inglés # 1,56
(Cnllie 4 0,62
Dachshund 1 1.85
Dalmata ] 0,92
Dabarmarn 11 3,85
Dogue Alemao 14 116
Fila Brazileing 19 193
Foor Paulistinha 2 0,31
Fooe Terrier ! 031
Husky Siberiana 10 1,54

Pastor-akemdn ) 12,63

Fonte: Tedardi et al., 2016
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Agentes infecciosos, como retrovirus da leucemia felina pode predispor linfoma
nos gatos, virus da imunodeficiéncia dos felinos € associado ao desenvolvimento do
linfoma B, como também papilomavirus felino pode causar carcinoma epidermoide ou
in situ, demonstrando um importante papel dos virus na oncogénese. A utilizagcédo de
pesticidas e substancias quimicas sdo associadas ha um risco de 70% da ocorréncia
de linfoma canino multicéntrico e uso de pesticidas topicos aumenta o risco de
desenvolvimento de carcinoma de células de transicdo no c&do. O cancer pulmonar e
nasal canino aumenta sua chance de desenvolvimento em situagdes de tabagismo
passivo, e em felinos aumenta a ocorréncia de linfoma maligno.

Além disso, ainda nao foi firmemente estabelecida uma possivel relacdo entre
fatores nutricionais, como o consumo de dietas ricas em gordura e a obesidade, e 0
aumento do risco de desenvolvimento de neoplasia mamaria em cadelas. No entanto,
estudos indicaram uma associacéo entre uma dieta abundante em carne vermelha e
a obesidade em caes com um ano de idade além de um aumento na probabilidade de
ocorréncia de tumores mamarios. Isso se deve ao fato de que o tecido mamario é
mais sensivel aos efeitos hormonais nesse periodo (Tedardi et al., 2016).

Referente ao sexo, os tumores relatados como mais frequentes em machos
envolvem os de tecido conjuntivo (17%), testiculos (16%), pele (melanoma) (14%),
orofaringe (10%), linfoma (10%), ossos (4%), estdbmago e intestino (3%). Em relagao
as fémeas o tumor diagnosticado com maior frequéncia € a neoplasia mamaria (51%),
seguidamente pelo de tecido conjuntivo (9%), pele (melanoma) (8%), linfoma (6%),
orofaringe (5%), figado e sistema biliar (2%) e ossos (2%), como demonstrado no
quadro 02. Conforme a figura 1.3 é notéria uma maior predilecdo de acometimento de
neoplasias na populagédo mais velha, em que a taxa de idade varia entre 6 e 12 anos,
(Tedardi et al., 2016), logo, a idade é um importante fator de risco no que favorece ao
aumento das neoplasias (Kimura; Teixeira, 2015).

O Quadro 02 apresenta a distribuicao das neoplasias mais diagnosticadas em
caes, com dados provenientes dos registros de Cancer Animal de Base Populacional.
Este quadro oferece uma visdo abrangente das neoplasias que afetam os caes. Por
sua vez, a Figura 01 ilustra a frequéncia das neoplasias em caes em relacao a idade,
com base no acompanhamento de cdes no Hospital da Universidade Federal do
Parana. Essa figura oferece dados valiosos sobre como a incidéncia de neoplasias
varia ao longo das diferentes faixas etarias dos caes. Ambas as imagens sao

provenientes do estudo conduzido por Tedardi et al. (2016).
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Quadro 2 - Distribuicdo das neoplasias mais diagnosticadas

* *
Pele e tecido mole 56,1 0.8 1437 378 187
Tecido mamdrie 19 56,4 05 25 1.525
Cavidade oral 4 1.6 10 120 56
Linfoa ndo Hodkgin 32 15 134 219 182
Genitourinario 134 32 139 192 ]
Autor (pais) Vascellari ef al, 2009 Dobson et al, 2002 Merlo et al, 2008

(Italia)® {Reino Unida)® (Italia)’

*(asos a cada 100,000 individuos por ano,

Fonte: Tedardi et al., 2016.

Figura 1 - Frequéncia das neoplasias em cées relacionada com a idade

'grll‘ll | | O o
1 2

3 456 7T 8B 9101112 1314151617 18
Idade dos animais

Fonte: Tedardi et al., 2016.

A oncologia obteve relevancia na Medicina Veterinaria como consequéncia do
aumento de vida dos animais e aumento da incidéncia das neoplasias, exigindo por
meio da epidemiologia, na qual é considerada ferramenta da investigacao perante as
frequéncias das mesmas, contribuir para melhoria da prevencdo e protocolos
terapéuticos. As neoplasias e as racas relacionadas nos estudos variam em relagao a
frequéncia e conforme a regido estudada. Por fim, € importante salientar o fato de
dissertar sobre as condi¢des predisponentes do cancer, se tratando dos eventos

contribuintes para ocorréncia da doencga, a fim de conseguir de certa forma promover
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a prevencao, considerando que muitas das neoplasias apresentam estimulos

ambientais influentes, além dos fatores individuais de cada ser (Tedardi et al., 2016).

1.2 Consequéncias clinicas das neoplasias

De acordo com Rodrigues e Lucas (2015), os sinais clinicos apresentam uma
ampla diversidade, estando diretamente associados a presenca e a atividade da
afeccao neoplasica. Além disso, é possivel que ocorra o comprometimento de tecidos
e orgéos circundantes, resultando em desconforto, dor e, em alguns casos, perda de
funcdo devido a pressao exercida pelo crescimento dessas formagdes anémalas. A
variedade de sintomas manifestados pelos animais esta relacionada ao tipo de tecido
afetado e a gravidade das neoplasias. Segundo a classificagdo da American
Veterinary Association, os dez principais sinais incluem: aumento de volume
persistente ou com crescimento continuo, feridas que nao cicatrizam, perda de peso,
perda de apetite, sangramento ou secre¢cdes em qualquer parte do corpo, odor
desagradavel, dificuldade de ingestdo de alimentos ou degluticdo, intolerancia ao
exercicio, claudicacao persistente, dificuldade de respirar, urinar e defecar.

Além disso, ha ocorréncia de um complexo de sinais e sintomas (Mangieri,
2016), associados ao cancer, que nao estao diretamente relacionados aos efeitos
fisicos do tumor primario, ou seja, efeitos locais ou de metastase (Bailey, 2012) que
precedem ou ocorrem simultaneamente a presenca de uma neoplasia, caracterizando
a sindrome paraneoplasica. Essa sindrome ocorre devido a agao indireta dos tumores,
que produzem moléculas e/ou substancias capazes de alterar fungdes enddcrinas,
metabdlicas ou hematoldgicas (Rodrigues; Lucas, 2015).

Outros sintomas que nao estao relacionados diretamente a neoplasia, mas sim
a condigbes moérbidas anteriores, podem ser apresentados por animais com cancer
no momento do diagndstico. Isto €, a comorbidade trata-se da simultaneidade de
disfungcdes ou doencas presentes nos pacientes, para isso o reconhecimento prévio
das comorbidades é imprescindivel antes de iniciar o tratamento oncolégico com o
propoésito de instituir uma conduta terapéutica criteriosa a fim de evitar maiores
comprometimentos do organismo animal decorrentes dessas alteragdes. Portanto, a
avaliagcdo do paciente oncologico e a gestéo eficaz das complicagbes causadas pelas
afeccgdes tumorais ou pelo tratamento instituido sdo fundamentais para assegurar sua

qualidade de vida (Rodrigues; Lucas, 2015).
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1.3 Fisiopatologia da dor oncologica

Estudos mostram que cerca de 67% dos pacientes humanos com metastase
apresentam dor, e em 37% destes, a dor € um fator determinante na piora da
qualidade de vida. Em relagdo aos animais os estudos classificando a casuistica da
ocorréncia de dor sdo escassos, entretanto foi comprovado em uma analise de caes
com doencga neoplasica a partir da perspectiva do seu tutor que 83% desses animais
possuiam dor de intensidade a moderada. A classificagao da dor oncologia se baseia
na etiologia, na evolugao e na resposta ao tratamento, fatores esses interferentes na
evolugdo do manejo e tratamento da dor. Ademais ela pode ser aguda ou crdnica, com
duracao superior a 3 meses, ou persistente apds a cura da lesdo, nociceptiva, uma
estimulacao danosa decorrente de traumas ou tumores, neuropatica oriunda de lesdes
neuronais centrais, periferias ou ambas, como também podem ser mistas. Assim, a
dor oncoldgica nao tratada resulta em um impacto negativo no tempo de sobrevida e
na resposta ao tratamento dos pacientes, além de reduzir significativamente a
qualidade de vida, devido causar alteracbes de forma integral nos sistemas do
organismo (Moreno; Valadao; Yazbeck, 2016).

A intensidade da dor causada pelo cancer varia conforme a duragao,
localizagao e tipo da doenca. A presenca de inflamacgao devido a necrose tumoral ou
pressédo direta pode desencadear a dor. Essa dor pode surgir da compresséo das
raizes nervosas, de espasmos musculares na regiao das lesdes ou diretamente das
proprias lesdes, bem como de tecidos infiltrados. E comum que a maioria dos
pacientes com cancer experimente algum nivel de dor. Embora certos tipos de cancer,
como linfomas e leucemia, apresentem uma menor incidéncia de dor em humanos,
mesmo nesses casos a dor pode ser intensa. No entanto, ha uma falta de
documentagdo adequada sobre a incidéncia e a gravidade da dor associada a
diferentes tipos de cancer em animais. Os tumores o6sseos sao amplamente
documentados e sao responsaveis por causar uma dor intensa quando ha
envolvimento metastatico do osso. Isso ocorre devido a invasao direta do o0sso,
presenga de pequenas fraturas, aumento da pressdo no endoésteo, deformacao do

periosteo ou inflamacéao perilesional (Mathews et al., 2014).
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1.4 O tratamento antineoplasico

Ao longo das ultimas duas décadas, houve uma evolugdo na postura e
abordagem dos tutores de animais de estimacao e dos profissionais veterinarios em
relagdo ao diagnodstico e tratamento de neoplasias em cées e gatos. Apesar dos
avancgos no conhecimento dos fundamentos basicos da doenca, esses processos nao
tiveram um grande impacto no manejo clinico do paciente com doenga oncologica.
Isto posto, as principais abordagens terapéuticas frente ao cancer sao a cirurgia, a
radioterapia e a quimioterapia. A cirurgia é eficiente para tratar tumores sélidos, a
exemplificar tumor de mastécito, sarcomas e carcinomas de baixo grau, o ideal é
realizar a técnica cirurgica com a excisdo de ampla margem de seguranga para
alcancar a cura. A radioterapia € utilizada como tratamento primario para tumores
nasais e cerebrais, podendo ser combinada com cirurgia em casos graves, como
mastocitomas invasivos e sarcomas. Por outro lado, a quimioterapia € considerada o
tratamento de eleicdo para doencgas sistémicas, como o linfoma, e seu uso como
complemento ao tratamento cirurgico tem se tornado cada vez mais comum em
tumores com tendéncia a metastizacdo, com exceg¢do do osteossarcoma (Dobson;
2016).

Cada tipo de tumor exige cuidados especificos e pode envolver uma
combinagcdo de diferentes tratamentos, entre as opgbes estdo a cirurgia,
quimioterapia, radioterapia, hipertermia, crioterapia ou imunoterapia. Em associagao
a essas terapias, o veterinario pode recomendar alteracdo de manejo alimentar para
auxiliar o paciente a obter uma boa resposta ao tratamento, e o controle da dor. Apds
a determinacdo do diagndstico, o profissional clinico ira abordar as melhores
alternativas de cuidado e os riscos e/ou efeitos colaterais esperados. Algumas
neoplasias s&o curaveis e outras apenas controladas a fim de reduzir a sua
disseminagao e prologar e oferecer qualidade de vida ao animal de estimacao
enfermo. Um grande fator determinante do sucesso do tratamento esta no
reconhecimento precoce da neoplasia e a identificacdo da sua etiologia. A eutanasia
também € considerada uma opcgao de tratamento, no entanto, antes de tomar a
decisdo sobre esse procedimento, € necessario ponderar cuidadosamente (AVMA,
2014).
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2 CUIDADOS PALIATIVOS

Os primeiros registros de cuidados paliativos foram abordados nos “hospices”,
locais de hospedagem destinados a receber e cuidar de peregrinos e viajantes em
situagao de dificuldade, eram considerados um refugio de caridade. No século XVII
na Europa surgiram varias instituicbes de caridade acolhendo pobres, 6rfaos e
doentes, e essa pratica se propagou no século XIX através de comunidades
religiosas. A filosofia moderna dos cuidados paliativos na medicina humana foi
estabelecida por Dame Cicely Saunders, uma médica inglesa com formagao
humanista e fundadora do Instituto St. Christopher Hospice em 1967, amplamente
reconhecido como um dos principais servicos de medicina paliativa. Nesse local, o
foco era proporcionar alivio da dor e oferecer conforto aos pacientes (Matsumoto,
2012; Marocchino, 2011). Ela sustentava que a missao primordial do médico era “curar
sempre que possivel e cuidar quando a cura nao fosse possivel” (Figueiredo; Stano,
2013).

A filosofia aplicada aos seres humanos deu origem ao movimento de hospice
animal e cuidados paliativos na medicina veterinaria. Embora haja muitas
semelhancas, as diferencas sao significativas, principalmente em relagcdo a
possibilidade de eutanasia. Em 1980, um pequeno grupo de veterinarios americanos
comecou a desenvolver o conceito de cuidados paliativos para pacientes veterinarios
com doengas terminais, dando inicio as primeiras discussdes sobre o assunto. Uma
organizagao sem fins lucrativos pioneira a se concentrar em animais com doengas
que ameagam a vida, a The Nikki Hospice Foundation for Pets (NFSP), foi criada em
1996. Apenas em 2009 foi criada a International Association of Animal Hospice and
Palliative Care (IAAHPC) nos Estados Unidos, que publica atualizagbes semestrais
sobre cuidados paliativos na medicina veterinaria (Marocchino, 2011; Shanan et al.,
2014).

Embora diferentes, os conceitos de "hospice" e "cuidados paliativos" estédo
interligados. Os cuidados paliativos tém como objetivo melhorar o bem-estar e aliviar
o sofrimento dos pacientes em todas as fases da doenca, envolvendo-os na tomada
de decisbes médicas e abordando suas necessidades emocionais, sociais e
espirituais. Por outro lado, o hospice € uma modalidade de cuidados paliativos voltada
especificamente para pacientes em fase terminal de doencga. Seu propdsito é reduzir

o sofrimento do paciente durante sua vida e no momento da morte, fornecendo apoio
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tanto ao paciente quanto a familia durante o processo de passagem com dignidade.
Na medicina veterinaria, ambas as formas de cuidados estdo intimamente
relacionadas e, por questdes praticas e filosoficas, essa area emergente é
frequentemente referida como "hospice animal e cuidados paliativos" (Shanan;
Shearer, 2023).

Os avangos na medicina veterinaria, no que diz respeito ao conhecimento e as
ferramentas de controle de sintomas e dor, permitiram uma significativa melhora na
capacidade de aliviar o sofrimento e melhorar a qualidade de vida dos animais. Isso
resultou em uma ampla gama de opg¢des para tratar sintomas relacionados ao
envelhecimento, doengas cronicas e terminais, proporcionando maior longevidade
com qualidade de vida aos pacientes (Shearer, 2011a). Existem varias circunstancias
que sao avaliadas para determinar se um animal de estimacao é candidato a esse tipo
de cuidado especializado. Entre essas circunstancias estdo a decisdo de néo
prosseguir com tratamentos curativos, diagnostico terminal, presenga de sintomas de
uma doencga crénica que interfere na rotina do animal, falha no tratamento curativo,
necessidade de cuidados intensivos a longo prazo e a presenga de doencgas
progressivas ou complicagcoes de saude resultantes de traumas (Shearer, 2011b).

ApOs estabelecido os diagnédsticos, quanto mais rapido for determinado um
protocolo dos cuidados ao animal, e se possivel antes dos sintomas das doencgas se
desenvolveram, serdo obtidos efeitos terapéuticos significativos. Ademais, nos
cuidados paliativos as op¢des de tratamento devem considerar sempre as crengas e
objetivos do tutor do paciente e ser do interesse do animal, respeitando suas
preocupagdes psicossociais, a fim de maior credibilidade e melhor relagao entre
médico, paciente e cliente, dessa forma tratando de maneira abrangente os fatores
interferentes na qualidade de vida (Shearer, 2011a).

Desde o inicio das discussbes sobre a adaptacdo dos cuidados paliativos da
medicina humana para a veterinaria, tem havido preocupacbes quanto a
responsabilidade do médico veterinario na tomada de decisées, semelhante ao que
ocorre na medicina humana. E importante destacar que as decisdes sido tomadas de
forma colaborativa entre o profissional de saude e o tutor do animal. O foco do
profissional de saude deve estar na explicacdo da situacao clinica do paciente que
enfrenta uma doenga grave e na apresentacao das opg¢des de tratamento disponiveis
(Marocchino, 2011).
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Atualmente, ndo € mais comum utilizar o termo "terminalidade", preferindo-se
falar em "doenca que ameaca a vida". Além disso, evita-se mencionar a
"impossibilidade de cura", optando-se por discutir a "possibilidade ou nao de
tratamentos modificadores da doencga", afastando a ideia de que ndo ha mais opgdes
de intervengdo. O cuidado paliativo se baseia em principios como: promover o alivio
da dor e outros sintomas desagradaveis, afirmar a vida e considerar a morte como um
processo normal da vida, n&o acelerar nem adiar a morte, integrar os aspectos
psicoldgicos e espirituais no cuidado ao paciente, oferecer um sistema de suporte que
possibilite o paciente viver tdo ativamente quanto possivel, até o0 momento da sua
morte, oferecer sistema de suporte para auxiliar os familiares durante a doencga do
paciente e a enfrentar o luto, abordagem multiprofissional para focar as necessidades
dos pacientes e seus familiares, incluindo acompanhamento no luto, melhorar a
qualidade de vida e influenciar positivamente o curso das doengas e deve ser iniciado
0 mais precocemente possivel, juntamente com outras medidas de prolongamento da
vida, como a quimioterapia e a radioterapia e incluir todas as investigacboes
necessarias para melhor compreender e controlar situagbes clinicas estressantes
(Matsumoto, 2012).

O hospice para humanos e animais possui distingdes, ja que os pacientes
animais nao tém a capacidade de expressar suas preferéncias verbalmente e, por
isso, precisam de um cuidador humano para tomar decisbes em seu lugar. Os
cuidados com os animais sao definidos pelos responsaveis pelo animal em conjunto
com o veterinario assistente. O impulso para fornecer cuidados médicos
"humanizados" aos animais de companhia tem sido influenciado pelo lago emocional
humano-animal, um reconhecimento crescente nas ultimas décadas de que as
relacbes que os humanos desenvolvem com animais nao humanos podem ser
profundamente emocionais e mutuamente benéficas. O paciente é assistido desde o
diagndstico da doencga grave e ameagadora da vida até a vivéncia de uma morte
tranquila e significativa, seja mediante eutanasia ou de morte natural com o suporte
dos cuidados paliativos. Além, da importdncia de abordar as necessidades
emocionais, sociais e espirituais dos responsaveis humanos, a fim de prepara-los para
a morte do animal e o processo de luto subsequente (Shanan; Shearer, 2023).

Cada vez mais, os cuidadores de animais de estimacao e veterinarios estao se
preocupando com os estagios finais da vida dos animais. E habitual que as pessoas

procurem oferecer cuidados afetuosos aos animais, considerados membros amados
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de uma familia, mesmo em situagdes em que eles estejam envelhecendo, doentes ou
proximos do fim da vida. (Pierce, 2023). Nas ultimas duas décadas, houve um
crescente interesse pelos cuidados paliativos veterinarios, resultando na aceitacdo do
conceito como uma parte essencial da pratica veterinaria. Esse desenvolvimento visa
proporcionar uma abordagem mais abrangente para o tratamento dos animais de
estimacgao, para melhorar sua qualidade de vida. (Shanan; Shearer, 2023).

Os veterinarios que se especializam em cuidados paliativos estdo expandindo
as opgdes disponiveis para fornecer cuidados e ajudar os cuidadores de animais de
estimagdo a assumir um papel proativo na garantia de que seus animais recebam
cuidados mais atenciosos durante seus ultimos meses, semanas, dias e horas de vida.
Além disso, as equipes veterinarias estdo cada vez mais conscientes de que a morte
de um animal de estimacao pode ser uma fonte de grande significado e sofrimento
para seus donos, e, como resultado, estdo buscando maneiras de tornar o processo
de morte menos doloroso ndo sé para os animais, mas também para as suas familias

humanas (Pierce, 2023).
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2.1 Abordagem do paciente

Condi¢cdes meédicas dos caes e gatos indicativas para “hospice” e cuidados
paliativos sdo baseadas em diagndsticos de doencgas que limitam a vida, falha no
tratamento curativo, alteragdes clinicas da doencga cronica que interferem no
comportamento normal do animal e doengas progressivas com complicagbes. Os
cuidados paliativos visam disponibilizar conforto e reduzir o sofrimento dos animais
para ser alcangada a qualidade de vida ideal, sendo identificado a inter-relagédo entre
3 fatores: saude fisica, social e emocional, ilustradas na figura 2, referente a Piramide
de cuidados paliativos (Bishop et al., 2016).

Figura 2 - Piramide de Cuidados Paliativos
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Fonte: Bishop et al., 2016

Para fornecer cuidados ideais de fim de vida, o cuidado deve ser segmentado
em uma hierarquia de trés componentes, abordando satisfatoriamente cada um deles.
A base da piramide prioriza o cuidado fisico do paciente, sendo importante controlar
as dores fisicas aguda e cronicas, dentre estes os sinais clinicos que causam grande
debilidade aos animais, como também ha necessidade em promover a higiene,
garantindo que o paciente esteja sempre limpo e seco, fornece uma dieta adequada
que atenda as exigéncias do animal diante das variagdes decorrentes da afecgao,
permitir mobilidade adequada, modificando a area em que ele vive para assegurar
maior conforto, minimizar os risco de acidentes ou incomodo ao paciente,
implementando medidas de seguranca adequada, para criar um ambiente confortavel

e tranquilo. O nivel intermediario € dedicado ao bem-estar social do animal, centrado
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na interacdo com seus familiares e outros pets, evitando ocorréncia do isolamento
deste animal (Bishop et al., 2016). A falta de interagcéo social e o isolamento podem
levar a sintomas fisicos, manifestados por meio de sinais clinicos de dor (Pierce,
2019). O apice consiste no aspecto emocional do animal inclui a satisfagao das
necessidades individuais do animal e um envolvimento significativo com o ambiente
ao seu redor, procurando manter a casa organizada e o paciente limpo, controlando
incontinéncias e proporcionando cuidados com a pelagem, reservando sua dignidade,
monitorando comportamento com objetivo de identificar sinais de depresséo,
resignacéo e afastamento, reduzindo situag¢des de estresse e preservando a rotina da
casa (Bishop et al., 2016).

Os cuidados paliativos sdo optados por tutores de animais de estimacgao
diagnosticados com cancer que buscam por uma forma de tratamento menos
agressiva e segura, principalmente por oferecerem uma abordagem integral ao cuidar
de animais com cancer em estagio final. A associagdo de terapias causa impactos
positivos em relagdo a doencga, podendo desacelerar, estabilizar e reduzir o cancer
sem causar efeitos adversos. E notéria uma perda gradual de energia, fraqueza e
falha funcional nos pacientes, acompanhada de desconforto e dor que leva a morte
ativa em pets com cancer em estagio avangado. A vista disso, a medicina paliativa
alivia a dor e cuida dos sofrimentos do animal até seu momento de falecimento
(Villalobos; Hershey, 2023).

Moribundos em situagdo de doenga avangada e progressiva apresentam um
conjunto de sintomas que necessitam de avaliagdo e gerenciamento de maneira
concomitante, sendo a caracteristica principal dos cuidados paliativos, ter a habilidade
de intervir no quadro sintomatico do paciente, visto que eles interferem na sua
qualidade de vida e sobrevida (Cox, 2023). Defronte aos sinais clinicos da dor faz-se
necessario reconhecer a sua expressao comportamental, na qual € espécie especifica
e influenciada pela raca, idade, temperamento e fatores estressantes adicionais como
ansiedade ou medo, e também pode haver uma reducdo nos indicadores
comportamentais de dor nos casos de doencas debilitantes (Mattheus et al., 2014).

O monitoramento adequado da dor leva em consideragdao reconhecimento
preventivo da dor, intensidade da dor, elaboracdo de uma terapéutica multimodal e
avaliacdo em resposta ao tratamento aplicado. Os indicadores comportamentais
relacionados a dor compreendem observacdo da atitude (letargia, depressao,

reclusao, agitagao, medo), postura corporal e expressao facial, posturas anormais:
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tensdo e rigidez, tremor, cauda baixa, dorso arqueado, “posi¢cdo” de “prece”.
Expressoes alteradas, aparéncia distante, olhos arregalados, sobrancelhas franzidas,
abaixamento de orelhas e cabecga, conforme demonstrado nas figuras 3 e 4, além de
atividade diaria (atividade reduzida, relutdncia em se mover, inquietagcdo, mudanca
frequente na posicao do corpo), atencéo fogada (atencéo fogada para area dolorosa
demonstrada por olhar, automutilagdo, lambida excessiva) ou resposta ao toque
(manipulagédo da area dolorosa pode provocar irritabilidade ou agressividade do
animal indicando intolerancia), apetite (hiporexia, anorexia, polifagia) e vocalizagao
(gemer, uivar, choramingar). Utiliza-se uma abordagem multimodal e preventiva para
0 manejo da dor, com associagado de terapia farmacoldgicas, na qual se usa anti-
inflamatorios, analgésicos n&o opioides, opioides, antidepressivos, triciclicos,
inibidores da receptagao de serotonina, anticonvulsivante, antagonistas do receptor
de N-metil-d-aspartato, e ndo farmacoldgicas, dentre elas acupuntura, quiropraxia,

massagem terapéutica, fisioterapia, crioterapia, laser terapéutico (Cox, 2023).
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Figura 3 - Expressoes faciais que denotam desconforto fisico ou emocional em gatos (a) e caes (b),
em contraste com uma expressao facial relaxada ou neutra

Ligeiro aperto
orbital, orelhas
levemente
abaixadas,
pupilas
dilatadas (dor
leve)

Aperto orbital
marcante,
orelhas
abaixadas,
horizontal;
cabeca mantida
na altura do
ombro ou abaixo
(dor intensa)

Expressao neutra
(othos completamente
abertos e atentos,
orelhas erguidas e
voltadas para a frente,
vibrissas relaxadas)

Orelhas
abaixadas/aplainadas e
horizontais; aperto
orbital, com pupilas
ligeiramente dilatadas;
mandibula tensa,
vibrissas anguladas para
a frente (sofrimento
acentuado)

Expressao relaxada
(othos suaves, boca
aberta com lingua
relaxada, orelhas
relaxadas)

Orethas abaixadas e
recuadas contra a
| cabega; boca
\\V / \\";‘ /| fumemente fechada,
/ olhos tensos com
L pupllas dilatadas
N l'—* (medo/anseio
' moderado)

Fonte: Emma; Hetts; Shanan, 2023, tradu¢éo nossa



Figura 4 - Posturas corporais que indicam desconforto fisico ou emocional em gatos e caes

Patas mantidas mais proximas
ao corpo; abaixamento da
cabega a altura do ombro ou
mais baixo; dorso
arqueado/arredondado: orelhas
voltadas para tras

Postura corporal
abaixada/agachada; cabeca
abaixada; inclinagao para longe
do observador; posi¢cao das
orelhas abaixada/recuada; boca
firmemente fechada; olhos
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tensos

Fonte: Emma; Hetts; Shanan, 2023, tradu¢ao nossa

Além da dor, pacientes com doenga oncoldgica podem ser acometidos por
ansiedade, disfagia, fadiga, dispneia, nauseas, vomitos, desidratacéo, constipacao e
sindrome anorexia-caquexia. A observagao de comportamentos ansiosos, tais quais
aumento do ritmo ou comportamentos repetitivos, principalmente a noite, ofegacao,
latir anormalmente, alteragdes na linguagem corporal, sdo indicativos para avaliagcéo
da ocorréncia de dor. Ademais, a dor crénica em animais e humanos induz uma
resposta ao estresse, predispondo a ansiedade, que por sua vez aumenta os
estimulos dolorosos, retroalimentando um ciclo sem fim (Hendrix; Weakley, 2022). A
ansiedade é reconhecida como uma causa subjacente de diversas alteragdes clinicas,
incluindo dor, dispneia (dificuldade respiratdria), necessidades fisiologicas néao
atendidas, também relacionada a fatores psicossociais relacionados a familia. Ela
pode aumentar a percepc¢ao de desconforto do animal e para isso trata-se essa
condicdo, além dos ansioliticos terem um efeito indireto em relagcao ao alivio da dor.
E indicado o uso de benzodiazepinicos (lorazepam, alprazolam, diazepam),

antidepressivos ftriciclicos (amitriptilina, nortriptilina), agonista alfa-2 (cetamina), os
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tranquilizantes de fenotiazina (acepromazina, clorpromazina) ndo reduzem a
ansiedade, mas podem ser uteis administrados em uma dose baixa em combinagao
com outros medicamentos (Cox, 2023).

Disfagia é dificuldade de apreenséao e degluticdo dolorosa, podendo ter causa
primaria ou uma sequela secundaria a outras afecgbes. Os animais podem
desenvolver hiporexia ou anorexia subsequente, quando relacionados a doengas com
déficit neurolégico pode haver impactagao alimentar na faringe e refluxo para as vias
nasais devido a degluticdo inadequada, até mesmo quadros de pneumonia por
aspiracdo. O manejo paliativo inclui controle da dor, motilidade do estémago e
infeccdo, sendo abordada a realizagdo da sondagem nasogastrica ou esofagica com
dieta liquida, uso de procinéticos para facilitar o transito gastrointestinal (Hendrix;
Weakley, 2022).

A fadiga € um conjunto complexo de sintomas que frequentemente tem
multiplas causas contribuintes. Essas causas podem incluir, mas n&o estéo limitadas
a dor, disturbios do sono, desnutrigdo ou anorexia/caquexia, anemia e desequilibrios
enddcrinos ou metabdlicos. As abordagens terapéuticas englobam a gestdo adequada
da dor, garantia de uma nutricdo adequada, administracao de fluidoterapia subcutanea
para tratar a desidratagdo, terapia estimulante da produgédo de gldbulos vermelhos
para tratar a anemia (como eritropoietina) e corregao de desequilibrios enddcrinos e
metabdlicos (por exemplo, reposicdo hormonal da tireoide e suplementagéo de
potassio) (Cox, 2023).

A condicéo de desconforto respiratério € designada como dispneia (Carvalho,
2012), e ela pode ser tratada com a utilizagao da oxigenioterapia, opioides, ansioliticos
e uso da inalacdo ou nebulizacdo de broncodilatadores. As nauseas e vomitos séo
manejados com uso de drogas com acgao bloqueadora do reflexo emetogénico, sendo
os antieméticos (maropitant, ondansetrona) e agentes procinéticos (metoclopramida
ou cisaprida) (Cox, 2023).

Em casos de desidratacdo administrar fluidoterapia subcuténea ou intravenosa,
a depender do estado clinico do animal, como também suplementacao oral com dietas
umidas/pastosas ou adicdo de agua morna a ragao seca criando “molhos” para
diversificar a fonte de ingestao de agua do animal e ja estimular seu apetite (Hendrix;
Weakley, 2022) e a constipagao pode ocorrer pela diminuicdo da mobilidade do

paciente, a ingestao insuficiente de liquidos e nutrientes, e o uso de opioides, sendo



35

indicado a terapéutica uso de fluidoterapia subcuténea, dieta umida, procinéticos,
fibras soluveis (Psyllium husk) e enemas (Cox, 2023).

A caquexia culmina na perda de peso significativa e visivelmente evidente
correlacionada a certas doengas, e a anorexia caracteriza a inapeténcia ou perda de
apetite intensa associada a reducéo do aporte calérico, podendo ocorrer de maneira
simultdnea (Parsons, 2012). Surge assim a sindrome anorexia-caquexia,
consequente perda de peso involuntaria, caracterizada pelo excessivo consumo de
tecido muscular e adiposo, a exemplificar na figura 5, procedimento curativo
estabelecido se concentra na estimulacdo do apetite e mitigagdo dos fatores
causadores quando possivel, os farmacos utilizados séo ciproheptadina e mirtazapina
(Cox, 2023).

Figura 5 - Condicao muscular do cdo e gato

Normal muscle mass Mild muscle loss Normal muscle mass Mild muscle loss
S

Sl severe
S W musde loss
b 8: 4

Fonte: Hendrix; Weakley, 2022

O cuidado centrado no paciente € um direito essencial abordado nas avaliagcbes
de qualidade de vida, promovendo uma relacao proxima entre médico, paciente e
familia, com o objetivo de assegurar que as decisbes médicas tomadas estejam
alinhadas com as necessidades dos pacientes (Pierce; Shanan, 2023). Apesar de os
animais ndo conseguirem comunicar verbalmente seus sentimentos ou desejos,
podemos obter informacdes significativas ao observar atentamente suas

manifestagdes comportamentais e fisioldgicas de afeto (Shanan, 2011).
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Alice Villalobos (2011) desenvolveu a escala de qualidade de vida 5H2M para
auxiliar proprietarios e veterinarios na avaliagdo da eficacia dos cuidados paliativos e
determinar o momento apropriado para considerar a eutanasia como uma opc¢éao. Essa
ferramenta permite avaliar a condigao clinica do paciente por meio dos parametros
"Hurt, Hunger, Hydration, Hygiene, Happiness, Mobility e More good days than bad",
que em portugués correspondem a fome, hidratagao, higiene, felicidade, mobilidade e
mais dias bons que ruins. Esses critérios sdo pontuados de zero a 10 (conforme tabela
1). Além disso, a escala avalia o grau do vinculo entre o paciente e seu tutor,
considerando fatores como dedicagdo, esforco e interacdo com o animal de
estimacéo, valor financeiro e emocional, bem como o cuidado com o enfermo para
evitar o sofrimento e a responsabilidade. Compreender a importancia da qualidade de
vida no final da vida envolve a observagao do relacionamento entre o paciente
veterinario e seus proprietarios. Quando o animal enfrenta limitagées em sua condigao
de vida, esse vinculo afetivo se intensifica, tornando essencial que os profissionais
veterinarios compreendam e demonstrem empatia diante das emocgdes ligadas a
perda, uma vez que esse sofrimento ndo difere do experimentado ao perder um

membro da familia humana (Villalobos, 2011).



37

Tabela 1 - Escala de Qualidade de Vida 5H2M

Pontuagéo Critério avaliado

0al0 DOR
Garantir um controle adequado da dor e a
capacidade respiratéria do animal. A dor do
animal est4 sendo devidamente controlada? O
animal estéa respirando normalmente? E
necessario o uso de oxigénio?

0al0 FOME
O animal estéa se alimentando adequadamente? E
necessario auxilia-lo manualmente para que ele
aceite melhor a comida? E recomendado o uso de
uma sonda?

0alo HIDRATACAO
O animal apresenta hidratacdo adequada ou
evidencia sinais de desidratacdo? Para pacientes
gue ndo consomem agua de maneira adequada, €
necessario administrar fluidoterapia subcutanea
diariamente.

0al0 HIGIENE
O animal é capaz de realizar suas necessidades
fisiologicas longe de seu local de descanso? Ele
mantém sua higiene de forma autbnoma? A
doenca afeta a capacidade do paciente de se
manter limpo?

0al0 FELICIDADE
O animal demonstra entusiasmo e interesse? Esta
alerta e interage com a familia, brinquedos, entre
outros? Exibe sinais de depresséo, soliddo,
ansiedade, tédio ou medo? Seria viavel mover a
cama do animal para uma area proxima as
atividades familiares?

0al0 MOBILIDADE

O animal é capaz de se erguer sem assisténcia?

Requer apoio humano ou mecanico? Demonstra
interesse em caminhar? O paciente sofre de

convulsdes ou apresenta desequilibrio frequente?

0al0 CONTABILIZANDO DIAS BONS

TOTAL Uma pontuacéo igual ou superior a 35 indica uma
gualidade de vida aceitavel para prosseguir com
os cuidados paliativos ou o animal hospice.

Fonte: Elaboracao propria através dos dados fornecidos por Villalobos, 2011

Afigura 6, abaixo, resume as principais abordagens terapéuticas diante dos

sinais clinicos abordados nesta secéo.



Figura 6 - Principais sinais clinicos e abordagens terapéuticas
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Fonte: Autoria prépria.
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2.2 Abordagem do tutor

Em diversas areas profissionais, € de suma importéncia estabelecer uma
comunicagcdo eficaz que permita ao emissor e ao receptor da mensagem
compreenderem-se mutuamente. No ambito da saude, a comunicagcdo adequada
desempenha um papel vital na garantia de que informagdes como diagnésticos,
opgdes de tratamento e cuidados necessarios sejam compreendidas com precisdo. E
crucial abordar as necessidades dos pacientes, expressar sentimentos e promover
praticas de saude que considerem as necessidades individuais de cada cliente. Tudo
isso deve ser feito em consondncia com os principios de um sistema formal de
cuidados (Pinheiro, 2012).

Conforme ressaltado por Carneiro (2017), no contexto da saude, o processo de
comunicagdo desempenha um papel fundamental. Pacientes e suas familias tém o
direito de receber informacdes claras sobre sua condigcao clinica, sendo essa uma
responsabilidade dos profissionais de saude. Gerenciar essa comunicacgao representa
um desafio continuo para as equipes de saude (Rodrigues, 2014). A comunicagao
transcende a simples transmissdo de informacgdes; ela envolve a construgcdo de
relacionamentos interpessoais baseados nas informacées compartilhadas e em como
essas informagdes afetam aqueles que as recebem. Isso é particularmente evidente
quando se trata da comunicagéo de noticias dificeis, onde fornecer informagdes nao
é suficiente; € necessario considerar cuidadosamente como abordar conteudos que
frequentemente desencadeiam ansiedade, dor e reflexdes sobre diversos aspectos
da vida, processos de saude e doenga, bem como sobre a morte e 0 morrer
(Cavalcante; Vasconcelos; Grosseman, 2017).

E crucial conduzir testes diagndsticos de estadiamento adicionais para obter
informagdes progndsticas mais precisas. Além disso, compreender as comorbidades
€ igualmente importante, pois podem ter implicagdes significativas na progressao de
um caso especifico. Isso orienta ndo apenas as recomendagdes de diagndstico e
tratamento, mas também auxilia na determinagdo do prognéstico. Muitos clientes
chegam as consultas com pesquisas e concepgdes pré-estabelecidas sobre o
diagndstico de seus animais de estimacdo. No entanto, € comum que essas
informacgdes sejam incompletas e/ou incorretas, destacando a importancia de fornecer
uma descricdo completa e clara da doenga para corrigir possiveis mal-entendidos.

Além disso, mesmo que o cancer em um animal de estimacao seja tratavel, a presenca
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de doencgas concomitantes pode complicar ou até inviabilizar completamente a terapia
antineoplasica. Diante dos resultados obtidos na avaliagao inicial, faz-se necessario
prosseguir com discussdes claras e honestas, delineando os objetivos para o manejo
da doenca do paciente. Esclarecer esses objetivos € fundamental, uma vez que
podem surgir divergéncias entre os proprietarios dos animais e a equipe veterinaria.
Essa clareza ajuda a estabelecer confianga e compreensao mutua a medida que os
planos de diagnostico e tratamento sdo elaborados. Portanto, € essencial envolver-se
em um didlogo compassivo e sincero, revisando abertamente tanto os fatos
estabelecidos quanto as incertezas do caso. Isso permite que o cliente se sinta a
vontade para fazer perguntas adicionais e ajuda a alcangar um plano de agéo
mutuamente acordado (Kiselow, 2019).

Os tutores de animais de estimacdo também tém diferentes necessidades
fisicas, psicologicas, sociais e espirituais, que variam de acordo com a doenca.
Portanto, ao iniciar os cuidados paliativos e hospice, € importante considerar as
necessidades, crencas e objetivos do guardido legal. Isso envolve a atengcdo as
preocupacdes psicossociais do tutor, o que fortalece a relagdo entre o médico
veterinario e o cliente. Para isso, sao consideradas cinco etapas, que incluem a
avaliacdo das necessidades, crengas e objetivos do tutor, a educagédo sobre o
processo da doencga, o desenvolvimento de um plano personalizado para o animal e
seu humano, a implementacao dos cuidados paliativos e o0 apoio emocional durante o
processo de cuidado e apos a morte do animal. A partir desse protocolo inicial, também
se avaliam as experiéncias médicas anteriores, as preferéncias de testes para
investigar a trajetdria da doencga, as preferéncias em relagdo a hospitalizacdo ou
atendimento domiciliar, a preferéncia por ajuda profissional externa para atendimento
personalizado (como servigos de reabilitacdo ou especialistas médicos, como
oncologistas, cardiologistas, neurologistas ou internistas, medicina alternativa e
acupuntura) e as condigdes financeiras relacionadas as escolhas terapéuticas. Por
fim, também se considera a crenga sobre a morte e a eutanasia (Shearer, 2011b).

O protocolo SPIKES (S: setting up, P: perception, [: invitation, K: knowledge, E:
emotion e S: Strategy and summary) foi publicado em 2005 por Backman, com o
objetivo de tornar a comunicagdo de mas noticias mais didatica (Sombra Neto et al.,
2017). Ele foi desenvolvido para capacitar médicos e equipes multiprofissionais na
comunicacao de mas noticias a pacientes com cancer e é composto por seis etapas.

A primeira etapa, a ambientacao, envolve a criagdo de um ambiente adequado para a
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divulgacéo da noticia e a revisao do plano terapéutico. Além disso, o veterinario deve
estar preparado para lidar com as incertezas e reagdes emocionais do cliente para
transmitir tranquilidade. E fundamental demonstrar atitudes acolhedoras, como o
estabelecimento de uma interagao fisica, como segurar a mao ou tocar o brago do
cliente, demonstrando empatia. Nas etapas dois e trés, o profissional deve estar ciente
da condigao clinica e gravidade do animal, alinhando a realidade da situagdo com as
expectativas do cliente. Na quarta etapa, o veterinario se prepara para comunicar as
mas noticias ao cliente de maneira cordial, buscando reduzir o impacto emocional. Ele
deve estar disponivel para acolher e respeitar as emog¢gdes do tutor do animal,
reconhecendo sua importancia e validando seus sentimentos. Na pendultima etapa,
chamada de resposta empatica, ocorre o desenvolvimento de uma conduta afetiva na
comunicagado de mas noticias, demonstrando compaixao e validando os sentimentos,
evidenciando o lado humanizado da medicina. Por fim, a sexta etapa aborda o plano
de tratamento e abre espago para o guardido legal esclarecer todas as suas duvidas
(Gesser, Santos, Gambetta, 2021).

Atualmente, reconhece-se que os comunicadores de mas noticias podem ser
afetados psicologicamente durante o processo. Portanto, a implementacdo do
protocolo auxilia na redugdo do impacto emocional e oferece suporte ao tutor em
situagdes desfavoraveis. Considerando a falha na comunicagdo entre médicos
veterinarios e tutores, bem como a falta de preparo destes ultimos para transmitir
noticias dificeis, a adaptagao do protocolo SPIKES se tornou necessaria. Aprimorar
as habilidades de comunicacado dos profissionais de saude na rotina de dar mas
noticias é essencial, pois essa tarefa é frequente e extremamente complexa (Baile et
al., 2000).
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2.3 Gestdo e acolhimento do luto

Para compreender como os seres humanos se relacionam emocionalmente
com seus animais de estimagao e o impacto emocional resultante da quebra ou perda
desse vinculo, € importante examinar o conceito de apego na perspectiva de Bowlby
(Vieira, 2019). Os seres humanos tém uma necessidade inata de buscar proximidade
e seguranga com figuras de apego quando se sentem ameagados ou inseguros. Essa
necessidade de apego é considerada uma parte fundamental do desenvolvimento
humano e influencia como as pessoas constroem relacionamentos ao longo da vida
(Ramires; Schneider, 2010). Quando aplicada ao vinculo entre seres humanos e
animais, a teoria do apego sugere que o0s seres humanos podem desenvolver um
vinculo emocional semelhante com animais de estimacao, por exemplo. Muitas
pessoas consideram seus animais de estimagdo como membros da familia e sentem
uma conexao emocional profunda com eles. Os animais de estimagao podem fornecer
conforto, segurancga e apoio emocional, semelhante ao papel desempenhado pelas
figuras de apego humanas. Havera momentos na vida em que as pessoas terdo que
lidar com o luto pela perda de um animal de estimagéo, o que resultara na quebra do
vinculo de apego e exigira a necessidade de enfrentar essa perda emocionalmente
(Vieira, 2019).

Apo6s uma perda significativa de uma pessoa ou objeto estimado, ocorre um
processo chamado de luto, que € essencial para preencher o vazio deixado com o
tempo. O luto envolve uma série de tarefas ou fases que ajudam na adaptagao a perda
(Proencga, 2004). Durante o curso da vida, encontramos varias situagcdes de perda.
Nos dicionarios comuns, a definicdo de perda se refere a privagdo de algo que
tinhamos. Podemos vivenciar perdas sem sofrer danos, mas algumas delas séo
especialmente dolorosas e significativas, desencadeando sentimentos conflitantes e
de tristeza (Genezi, 2012).

Na reacado a perda, € possivel observar uma variedade de sinais e sintomas
que podem ser manifestados pelo individuo. Esses sintomas podem ser de natureza
cognitiva, envolvendo descrenga, confusao, sensagao de presenca, preocupagao e
até mesmo alucinagdes. Emogdes como tristeza, raiva, culpa, ansiedade, solidao,
fadiga, choque, anseio pela presenga do animal perdido, alivio e desamparo também
podem surgir. Comportamentos como distragao, isolamento social, sonhos com o ser

falecido, evitar ou manter objetos que pertenciam a ele, choro e hiperatividade sao
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comuns. Além disso, sintomas fisicos como sensagao de "aperto no peito", "n6 na
garganta", "vazio no estdbmago", sensibilidade aumentada a ruidos, dificuldade
respiratéria, fraqueza, boca seca, falta de energia e despersonalizagdo podem ser
relatados. Portanto, € importante realizar um cuidadoso diagndstico diferencial entre
o luto e os quadros depressivos (Silva; Nardi, 2010).

O luto antecipatério € um processo no qual o tutor passa pela experiéncia de
luto enquanto o animal ainda esta vivo, sendo comum em casos de doengas em
estagio terminal, idade avangada ou quando a eutanasia € uma possibilidade
considerada. Nessa fase o tutor pode vivenciar resisténcia, reatividade, sensibilidade
e sensacao de irrealidade, sendo importante o médico veterinario estar preparado
para oferecer suporte a ele nesse momento tao delicado, mesmo que a eutanasia seja
um desfecho provavel para seu companheiro. O cliente ndo deve se sentir
pressionado a tomar uma decisao precipitada, entretanto garantindo qualidade de vida
ao animal (Frank, 2017).

Aperda e a tristeza sédo vivéncias universais na experiéncia humana. Aresposta
emocional do tutor de um animal de estimacao diante da perda do seu companheiro
muitas vezes é tao intensa quanto a dor experimentada apos a perda de um membro
da familia ou amigo proximo. Ainda que a reacao ao luto possa variar de emocional a
impassivel, dependendo do individuo, normalmente é proveitoso para o proprietario
enlutado de um animal de estimagao expressar suas emogdes a um ouvinte empatico.
Tanto o veterinario auxiliar quanto outros membros da equipe podem desempenhar
esse papel, caracterizado por uma comunicagao regular e empatica, proporcionando
um suporte efetivo ao cliente durante o tratamento no fim da vida e apds o falecimento
do paciente. (Bishop et al., 2016)

Além do veterinario e da equipe responsavel, faz-se necessaria a assisténcia
de profissionais de saude mental, como psicologos, conselheiros, clinicos e
terapeutas, assistentes sociais clinicos, psiquiatras, enfermeiros psiquiatricos ou de
saude mental (Hendrix, 2023). O apoio emocional é crucial, tanto durante o processo
de cuidado quanto apds a morte de um animal de estimacao, sendo um dos aspectos
mais importantes nos cuidados paliativos (Shearer, 2011b). A clinica veterinaria
abrange uma variedade de servigos, desde os primeiros atendimentos até o cuidado
de animais em diferentes estagios da vida, incluindo o fim da vida. E fundamental que
0 manejo adequado nesse momento seja uma parte essencial do atendimento

veterinario (Frank, 2017).
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CONSIDERACOES FINAIS

O envolvimento dos animais na vida das pessoas como integrantes da familia
gera preocupacgdes em garantir uma exceléncia nos estagios finais de suas vidas. A
melhoria no cuidado por parte dos tutores resultou em um aumento na expectativa de
vida dos pets, em consequéncia, doengas como o cancer, surgiram por motivos da
longevidade estar associada a manifestacdo de doengas que possuem uma relagéao
direta com o envelhecimento. Demonstrando a importancia da escolha de cuidados
paliativos como possibilidade de tratamento para animais com cancer por oferecer um
cuidado mais gentil e seguro voltado para o paciente, o tratando de maneira mais
ampla.

Isto posto, garantindo uma melhor qualidade de vida, acarretando um aumento
da sua expectativa de vida, paliando seu sofrimento e conjuntamente permitir que o
animal permanecga por mais tempo ao lado de seus familiares. Implicando no fato da
vida do paciente ndo se resumir apenas a terminalidade da doenga, mas garantir que
ele viva dignamente sua vida enquanto for possivel.

Embora a pesquisa na area de cuidados paliativos na oncologia veterinaria
esteja em ascensao, ainda ha muito a ser explorado nesse campo. Existem ainda
lacunas de conhecimento a serem desenvolvidas para aprimorar os tratamentos e
cuidados disponiveis. Ao abordar essa tematica, € possivel promover o avango
cientifico e a disseminagado de informacgdes relevantes para profissionais da area,
garantindo uma assisténcia holistica e compassiva aos animais de estimagéo e seus

familiares.
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