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1 INTRODUCAO

A relagdo entre humanos e gatos domésticos se torna cada vez mais estreita, sendo hoje o
animal considerado um membro da familia (RODAN, 2010). Entretanto, 72% dos gatos fazem
menos do que uma visita ao veterinario por ano (LUE; PANTENBURG; CRAWFORD, 2008),
algumas das razdes incluem a dificuldade de transportar os animais além do desconforto dos
tutores com as reagdes de medo, estresse e ansiedade dos animais quando inseridos ao ambiente
hospitalar. (RODAN, 2010) que podem alterar os parametros fisioldgicos, o que faz com que a
avaliacdo clinica ndo seja tao precisa. (TILLEY; SMITH, 2010; QUIMBY et al., 2011).

Devido a isso, em alguns casos, ansioliticos ou sedativos podem ser administrados em
pacientes que apresentem niveis de medo, ansiedade ou estresse durante visitas ao médico
veterinario para que seja possivel obter parametros e exames de melhor qualidade (BONAGURA
et al., 1998; GRUBB, et al., 2020). Porém, a maioria das combinagdes medicamentosas altera os
exames citados, modificando a frequéncia cardiaca (FC), frequéncia respiratoria (FR),
temperatura e pressao arterial sistolica (PAS) (BONAGURA et al., 1998).

A gabapentina ¢ um medicamento que ¢ efetivo como ansiolitico em humanos e ratos. O
farmaco ¢ um andlogo estrutural do neurotransmissor acido y-aminobutirico, mais conhecido
como GABA, e faz com que sua disponibilidade aumente (KONG; IRWIN, 2007). Diferente do
GABA, o farmaco ultrapassa a barreira hematoencefalica, ndo age nos receptores GABA¢rgicos

(ANDRADE, 2008) e nao bloqueia a absor¢dao ou metabolismo do GABA (ROSE et al., 2002).

2 OBJETIVOS

O estudo teve como objetivo avaliar parametros fisiologicos e sedacao de gatos

3 METODOLOGIA
A pesquisa ocorreu na Superintendéncia Unidade Hospitalar Veterindria Universitaria

(SUHVU) da Universidade Federal da Fronteira Sul (UFFS) e foi conduzida apds aprovagao pela
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Comissdo de Etica no Uso de Animais (CEUA) UFFS. Os tutores assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido para a participacao no estudo.

Foram utilizados 10 gatos adultos saudaveis, escolhidos aleatoriamente. Realizou-se a
anamnese, exame fisico e exames laboratoriais (hemograma e dosagem de ureia, creatinina,
ALT, AST e FA) que atestaram que esses animais estavam saudaveis.

Ap0s a triagem, na data do procedimento, os animais foram conduzidos a SUHVU onde foi
realizada a avaliacdo da FC, FR, afericdo da PAS e da temperatura corporal. A ausculta cardiaca
foi realizada com estetoscopio posicionado do lado esquerdo nos focos de ausculta. A FR foi
observada a partir dos movimentos toracicos dos animais. E com a utilizagdo do Doppler, foi
aferida a PAS.

Todos os animais foram alocados, aleatoriamente, em 3 grupos: grupo placebo (P) onde
administrou-se com solugdo placebo; grupo G5 onde administrou-se com a dose de 5 mg/kg de
gabapentina na concentragdo de 100 mg; e grupo G10 onde administrou-se a dose de 10 mg/kg
de gabapentina na concentracdo de 200mg. O estudo foi conduzido de maneira randomizada,
onde todos os animais participaram de todos os grupos experimentais, em semanas consecutivas.

Ap6s duas (T2), trés (T3) e quatro (T4) horas de administragdo os animais foram submetidos
a nova avaliacdo dos parametros fisioldgicos e exames complementares. Em todos os momentos,
os animais foram avaliados por meio da Escala 1 denominada escala numérica descritiva para
avaliar o grau de sedacdo (Anexo 1), adaptada a partir de VOLPATO. et al. (2015). Em todos os
momentos, os animais também foram avaliados por meio da Escala 2 adaptada de GRANHOLM.
et al (2006) (Anexo 2).

A andlise estatistica foi realizada através do programa Graphpad Prism 5.0 sendo que as
analises paramétricas foram realizadas através do teste ANOVA e as ndo-paramétricas pelo teste
de Friedman, ainda, foi utilizado o teste de normalidade de Shapiro-Wilk e, também o teste de

Dunnett para comparac¢des multiplas dos grupos comparando com os valores basais.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

O grau de sedacdo observado através da Escala 2 obteve diferenga entre os valores do TO e
grupo P (p=0,0004) e através do teste multiplo comparativo observou que houve significancia
nos momentos T2 e T3 (p<0,005). Quando comparado o grupo G5 com os valores do TO,
também foi encontrada diferenca (p=0,0004) sendo estas observadas nos momentos T2, T3 e T4
(p<0,005). Da mesma forma, o grupo G10 apresentou diferenca (p=0,0002) observadas nos
momentos T2, T3 e T4 (p<0,005). Todos os grupos nio apresentaram diferengas estatisticas

quando comparados os momentos dos grupos estudados.
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Figura 1: Atribuicdo das pontuagdes do escore de sedagdo dos animais, observado através da

Escala 2 ap6s a administragdo do medicamento dos grupos P, G5 e G10 a partir do tempo.
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Nao houve diferenca significativa na sedagdo da Escala 1, sendo que apenas 5,5% dos
animais apresentaram sedacgdo leve e 94,5% ndo apresentaram sedagdo. Com isso, observamos
que a Escala 2 ¢ mais sensivel as variacdes de cada animal, porém a escala também identificou
animais do GP como sedados. Critérios seguidos no estudo, como ambiente silencioso,
diminui¢cdo das luzes, fala com tom de voz baixo e aclimatacdo no local podem diminuir a
ansiedade que pela alta sensibilidade da escala pode ter sido confundido com sedagdao (RODAN,
etal. 2011).

A FC e PAS dos animais nos grupos nao apresentaram diferenga significativa entre os
farmacos e momentos analisados. Esse resultado corrobora com os encontrados por VAN
HAFTEEN, et al (2017), onde uma capsula de 100 mg de gabapentina foi administrada antes da
consulta veterinaria e apresentou diferencas pouco significativas na FC e, ndo significativas na
PAS dos animais ap6s 90 minutos.

A FR também ndo apresentou diferenga significativa entre os farmacos e momentos
analisados diferindo dos resultados apresentados no estudo de PANKRATZ, et al (2017) onde
foi observada uma leve diminui¢ao na FR onde o autor acredita que esse declinio ocorreu devido
a ambientacao.

A temperatura dos animais apresentou diferenga no momento T2 do grupo G5 onde ela
diferiu do momento basal ao Teste de ANOVA e pos-teste de Dunnet (p = 0,065). Nos outros
momentos e farmacos estudados ndo foi observada nenhuma diferenga. A gabapentina foi
administrada nas doses de 5, 10 e 30 mg em estudo onde a temperatura foi mensurada em
diferentes momentos, sendo possivel observar que o medicamento ndo alterou a temperatura de
gatos saudaveis (PYPENDOP. et al. 2010), corroborando com o resultado encontrado neste

estudo.
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5 CONCLUSAO
A administra¢do de gabapentina em gatos nas doses de 5 ou 10 mg/kg ndo modificou os
parametros de FC, FR, PAS e temperatura ao longo de quatro horas. As doses ocasionaram
apenas sedacdo leve em alguns animais. A manipulagdo adequada com diminui¢do dos efeitos
estressantes e tempo de ambientacdo foram definitivos para diminuir o efeito ansiolitico dos
gatos durante a consulta veterinaria.
O estudo foi realizado com doses baixas do farmaco, recomendadas segundo a bula.
Sugere-se a realizagdao de mais estudos em doses altas do fArmaco para mais informagdes sobre a

segurang¢a de sua administracao.
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7. ANEXOS
ANEXO 1. ESCALA NUMERICA DESCRITIVA PARA AVALIACAO DO GRAU DE
SEDACAO

CRITERIO ESCORE

Auséncia de sedacdo, movimentacdo normal 0

Leve ataxia, porém, capaz de se manter em pé 1

Ataxia importante, nfio consegue se manter em pé 2

Dectibito lateral e reage rapidamente & manipulagio | 3

Dectibito lateral com leve resposta 4 manipulacdo 4

Decubito lateral sem resposta 4 manipulacio 5

ANEXO 2. ESCALA NUMERICA DESCRITIVA PARA AVALIACAO DO GRAU DE

~

SEDACAO

PARAMETRO CRITERIO GRAU

Estado mental Alerta 0
Amigéavel 1
Calmo ou 1 2

Resposta ao estimulo vocal Ausente 0
Resposta minima 1
Presente

Resposta ao estimulo sonore | Ausente 0
Resposta minima 1
Presente

Decubito De pé 0
Sentado 1
Deitado 2
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