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RESUMO  

As práticas Cat Friendly foram criadas principalmente com o intuito de reduzir estresse, medo e dor 

nos felinos. Diminuir possíveis acidentes com a equipe médica e criar laços de confiança entre 

médico veterinário e tutor. Ao decorrer desta revisão bibliográfica irão ser abordadas as principais 

práticas de manejo amigável de felinos domésticos descritas na literatura e como estas podem ser 

realizadas. O manejo deve iniciar em casa pelo tutor, com instruções do seu médico veterinário de 

confiança, com técnicas para ensinar o felino a acostumar com manipulação, transporte e a ida à 

clínica, assim como as práticas que podem ser realizadas no ambiente hospitalar pela equipe 

veterinária, desde a chegada do felino até sua volta para casa. Com a realização dessa revisão de 

literatura foi possível concluir que com o emprego correto dessas práticas é possível reduzir o 

estresse e o medo nos felinos, melhorar o cuidado e bem-estar, aumentar a qualidade do serviço 

prestado assim como o número de atendimentos.   

 

Palavras-chave: Medicina Felina, Manejo Felino, Práticas Cat Friendly. 

 

 



 
ABSTRACT 

 

Cat Friendly practices were created primarily with the aim of reducing stress, fear and pain in cats. 

Decrease possible accidents with the medical team and create bonds of trust between the veterinarian 

and tutor. During this bibliographic review, the main practices of friendly handling of domestic 

felines described in the literature and how they can be carried out will be addressed. Handling should 

start at home by the guardian, with instructions from your trusted veterinarian, with techniques to 

teach the feline how to get used to handling, transportation and going to the clinic, as well as the 

practices that can be performed in the hospital environment by the veterinary team, from the arrival 

of the feline to his return home. With this literature review, it was possible to conclude that with the 

correct use of these practices it is possible to reduce stress and fear in cats, improve care and well-

being, increase the quality of the service provided as well as the number of visits. 

 

 

Keywords:  Feline Medicine, Feline Handling, Cat Friendly Practices.
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1. INTRODUÇÃO 

Há muito tempo se conhece a expressão “o gato não é um cão pequeno”, mas sua 

importância muitas vezes é negligenciada na medicina veterinária, já que muitas vezes o 

profissional deixa de buscar compreender o comportamento e as necessidades desta espécie tão 

peculiar (SPARKES, 2013). Além disso, um número considerável de profissionais não se sente 

confortável ou não tem preferência em atender pacientes felinos (CARNEY et al., 2012).  

Sabe-se que em vários países, o número de felinos domésticos (Felis catus) já ultrapassa 

o número de cães (Canis familiaris), mas mesmo assim eles ficam atrás dos cães quando o 

assunto é visita ao médico veterinário (BURNS, 2010; SPARKES; MANLEY, 2012; 

SPARKES, 2013). Isso decorre dos aspectos desagradáveis que envolvem a visita do felino à 

clínica veterinária, o que angustia o tutor, que passa a acreditar que a experiência traumática é 

mais prejudicial à saúde do gato do que a falta de cuidados veterinários (RODAN et al., 2011; 

CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; GERALDO Jr, 2021). 

Pensando nisso, a Feline Advisory Bureau (FAB), uma organização sem fins lucrativos, 

ligada à International Society of Feline Medicine (ISFM) dedicada a melhorar o bem-estar e a 

saúde felina, criou em 2006 um concurso no Reino Unido chamada Cat Friendly Practice. A 

FAB distribuía materiais educacionais relacionados a Cat Friendly Practice (práticas amigas 

dos gatos), e durante o decorrer de dois anos visitou todas as clínicas que participaram da 

campanha, resultando em mais de 50 prêmios “Cat Friendly Practice”. A campanha ficou 

reconhecida mundialmente e obteve um enorme sucesso (SPARKES; MANLEY, 2012; 

SPARKES, 2013). 

Desta forma, em 2012, foram criados dois programas, Cat Friendly Clinic (Figura 1 B) 

pela ISFM e o Cat Friendly Practice® (Figura 1A) pela American Association of Feline 

Practitioners (AAFP). Inicialmente as organizações criaram logotipos semelhantes (Figura 1), 

o que reflete a parceria que existe entre as duas organizações (SPARKES; MANLEY, 2012). 

Ambos os programas visam a atender as necessidades dos pacientes felinos buscando melhorar 

a saúde e bem-estar, com o compromisso de tratar o paciente de forma individualizada, com 

práticas amigáveis e respeito, por meio de implementação de técnicas para o manuseio de 

felinos e melhorias no ambiente hospitalar, de forma a diminuir o estresse da ida ao veterinário 

tanto para o paciente quanto para o tutor, incentivando-o a levar seus felinos sem medo as 

clínicas veterinárias. Ainda, também busca-se proporcionar ao médico veterinário e sua equipe 

segurança e confiança ao atender um paciente felino (BURNS, 2010; SPARKES; RODAN et 

al., 2011; MANLEY, 2012; SPARKES, 2013; MONROE-ALDRIDGE, 2019).   
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Figura 1 - Logotipo Cat Friendly Clinic e Cat Friendly Practice®, 2012.  

 

Fonte: SPARKES; MANLEY, 2012 

 

O AAFP é responsável pela realização do programa Cat Friendly Practice® nas 

Américas do Norte e Sul (Figura 2), enquanto o ISFM responde pelo programa Cat Clinic 

Friendly na Europa, Oceania, Ásia e África (Figura 3) (MONROE-ALDRIDGE, 2019; 

BEZERRA, 2021). 

 

Figura 2 - Logotipo Atual Programa Cat Friendly Practice®. 

 

Fonte: AAFP, 2021 

 

Figura 3 - Logotipo Atual Programa Cat Friendly Clinic. 

 

Fonte: ISFM, 2021 

 

Os programas são realizados no mundo todo, e ambas instituições podem classificar e 

A B 
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certificar as clínicas parceiras com o selo Silver (prata) ou Gold (ouro). Porém, para receber o 

selo são avaliados alguns fatores como a estrutura física da clínica, por exemplo: sala de espera 

e consultórios separados para felinos, enfermaria de internação separada para cães e gatos e que 

minimize os riscos de contaminação cruzada entre os felinos, entre outras características, além 

de treinamento da equipe (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; SPARKES, 2013) e a 

necessidade de que pelo menos um médico veterinário seja membro da associação 

correspondente (MONROE-ALDRIDGE, 2019).  

Após a clínica passar pela avaliação e posterior aprovação do programa, elas recebem o 

selo equivalente e materiais de marketing que comprovam a participação no programa 

(SPARKES, A. MANLEY, 2012). É realizada uma nova avaliação a cada dois anos, para 

garantir que os critérios ainda sejam atendidos, assim como pequenas modificações para se 

enquadrar às novas recomendações, se necessárias (SPARKES, 2013). 

Geralmente, a taxa de satisfação dos participantes do programa é alta, incluindo 

aumento no número de consultas, menos acidentes na clínica e uma maior confiança do tutor 

(TENNYSON; BRUNT; NAHAMA 2012; MONROE-ALDRIDGE, 2019).  

De qualquer forma, mesmo não sendo credenciado aos programas em questão, o médico 

veterinário que atende felinos pode e deve implementar algumas estratégias e práticas simples 

de manejo amigável, ligadas ao bem-estar do felino, agindo com calma, tranquilidade e, acima 

de tudo, respeitando as individualidades de cada paciente, buscando assim uma medicina 

veterinária de excelência.  
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2. OBJETIVO 

O presente trabalho tem como objetivo geral apontar as principais práticas de manejo 

amigável de felinos domésticos descritas na literatura, por meio de uma revisão bibliográfica. 

Como objetivos específicos, pretende-se destacar como a realização destas práticas pode 

ser usada no dia a dia da clínica médica felina, facilitando o trabalho do médico veterinário e 

sua equipe, visando ao bem-estar do paciente desde a saída de casa até os cuidados pós 

hospitalares realizados pelo tutor no ambiente doméstico, sempre buscando compreender o 

comportamento felino, reduzir o estresse e oferecer uma melhor qualidade de vida ao seu 

paciente.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



18  

3. REVISÃO DE LITERATURA 

 

3.1 COMPORTAMENTO FELINO 

Os felinos descendem de um ancestral territorial solitário e mesmo que, a domesticação 

e o contato intenso com humanos tenham reduzido essa tendência herdada, eles ainda confiam 

mais na segurança e proteção do seu ambiente doméstico físico do que em relações com pessoas 

ou outros animais (RODA, 2016; BRADSHAW, 2018).  

Quando os felinos não se sentem seguros e protegidos, exibem comportamentos 

relacionados ao estresse como medo ou agressão. Desta forma, o efeito fisiológico do estresse 

pode dificultar o atendimento veterinário e prejudicar o tratamento ou a recuperação da doença 

(RODAN et al.,2011; CARNEY et al., 2012; HERTEL, 2020). 

Segundo as diretrizes de comportamento felino da American Association of Feline 

Practitioners (AAFP) problemas de comportamento são a causa mais comum de eutanásia em 

gatos, incluindo comportamento normal do felino que os tutores julgam inaceitáveis. Desta 

forma, compreender o comportamento natural dos felinos, é importante para diferenciar quando 

se trata de comportamento problemático ou não, impedindo assim uma agressão (OVERALL et 

al., 2005). 

Comportamento normal dos felinos domésticos compreende caçar, escalar, pular, 

arranhar, vocalizar entre outros (LEY; SEKSEL, 2016). 

  Os felinos demonstram estresse, apreensão ou medo através da linguagem corporal 

(Figura 4), como olhos arregalados, mudanças no diâmetro da pupila, posição da orelha, 

expressão facial, postura corporal, e movimento da cauda (BOWEN; HEATH, 2005, apud 

RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; GERALDO Jr, 2021). 

 

 Figura 4 - Felino Demonstrando Comportamento Agressivo. 

 

Fonte: RODAN et al., 2011 
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  Em situações de estresse, alguns gatos demonstram comportamento de luta, como 

morder, arranhar, vocalizar (miar, rosnar e fazer o famoso “fuu”), outros fogem, outros 

congelam, se tornando imóveis e silenciosos (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; 

RODAN, 2016) e outros ainda podem desenvolver problemas comportamentais como 

tricotilomania ou alopecia psicogênica felina, (SOUSA, 2004; CARNEY et al., 2012). Em todas 

as situações, o gato demonstra que está ansioso, desconfortável e/ou com medo, porém, 

diferenciar esses comportamentos daqueles associados à dor pode ser uma tarefa difícil 

(RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016). 

  Conversa alta, manuseio equivocado, agitação e movimentos bruscos podem assustar o 

gato, causando ansiedade, estresse e medo, sendo este último o principal motivo pelo qual o 

gato é agressivo durante sua permanência na clínica veterinária. Aprender a reconhecer 

precocemente sinais de medo e agressividade (Figuras 5 e 6) permite à equipe tomar medidas 

para reduzir, ou impedir que o medo se torne uma agressão, o que é de suma importância, pois 

garantirá uma maior segurança tanto para o felino, quanto para a equipe veterinária (RODAN 

et al.,2011; CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; THAYER, 2016; HERTEL, 2020; 

GERALDO Jr, 2021). 

 

Figura 5 - Postura Corporal de Felinos com Medo ou Agressivo. 

 

Fonte: RODAN, 2016 
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Figura 6 - Sinais Faciais de Medo ou Agressividade. 

 

Fonte: RODAN, 2016 

 

3.2 MANEJO AMIGÁVEL EM CASA E NA IDA À CLÍNICA 

Por serem animais solitários, os felinos não demonstram comportamento naturalmente 

social, o que leva a se sentirem ameaçados e vulneráveis quando removidos de seu território 

(SPARKES, 2013). 

Desta forma, as práticas de manejo amigável devem iniciar pelo tutor ainda em casa. O 

médico veterinário pode informar o tutor da importância de acostumar o felino a ser manuseado, 

principalmente filhotes,  o que irá preparar o gato para futuras experiências veterinárias 

positivas (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; MONROE-

ALDRIDGE, 2019; HERTEL, 2020) O médico veterinário pode instruir o tutor de como 

acostumar o animal em casa para procedimentos e exames clínicos, como, por exemplo 

manusear pernas e o corpo (exame físico), dos membros (corte de unha), orelhas (exames 

otológicos), abrir a boca (exames orais e/ou administração de medicamentos), sempre 

realizando de forma calma e delicada e usando de reforço positivo, como, por exemplo petiscos, 

brincadeira ou catnip (Nepeta cataria) (RODAN et al., 2011; RODAN, 2016).  

Outra prática importante que pode ser realizada em casa pelo tutor é encorajar o gato 

que não está acostumado a sair de casa a entrar sozinho na caixinha de transporte, usando 

sempre de reforço positivo para incentivá-lo a entrar. O objetivo é que felino associe a caixa de 

transporte com experiências positivas. Por esse motivo não se deve forçá-lo a entrar. Desta 



21  

forma, o profissional deve indicar ao tutor para mantê-la como parte do ambiente doméstico, 

dispondo de cobertores, alimentos ou brinquedos dentro da caixa, o que pode ser atrativo para 

o gato (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; GERALDO Jr, 2021). 

Ele deve instruir o tutor sobre a escolha da caixa de transporte, a qual deve ser resistente, 

estável e de fácil manejo. O design com a parte superior removível é a melhor opção para gatos 

com medo ou agressivos que não queiram sair por conta própria, assim como para gatos 

debilitados, com dor ou com mobilidade reduzida, além do que examinar o paciente na parte 

inferior da caixa de transporte pode ser menos estressante e assustador para ele (RODAN et al., 

2011; RODAN, 2016). 

Ainda, deve orientá-lo a levar os felinos para eventuais passeios de carro, podendo 

diminuir a tensão da ida à clínica quando necessário. Ele pode fazer o caminho até a clínica e 

realizar visitas, para apresentar o felino a esta prática, sempre recompensando o comportamento 

desejado. Importante também levar junto ao felino na caixa de transporte algum item familiar, 

como cobertores ou brinquedos. O uso de Feromônio Facial Felino Sintético também é 

recomendado para casos em que o felino não queira entrar na caixa: borrifar na caixa trinta 

minutos antes pode ajudar a acalmar o gato (RODAN et al., 2011; RODAN, 2016; GERALDO 

Jr, 2021). 

Importante também pensar sobre o transporte até a clínica, de uma maneira que não gere 

estresse para o felino. Pois, como já citado, o transporte pode ser muito estressante, o que afetará 

os parâmetros fisiológicos do animal, dificultando a consulta e possivelmente o diagnóstico 

(CARNEY et al., 2012; HERTEL, 2020).  

  Alguns gatos são curiosos e gostam de enxergar pela caixa, outros não, por esse motivo 

colocar uma toalha, ou cobertor com o odor do gato ao redor da caixinha de transporte é uma 

boa opção, pois impedirá a perturbação visual. O felino se sentirá mais seguro, pois essa prática 

transmite ao gato a sensação de esconderijo e consequente proteção (RODAN et al., 2011; 

CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; GERALDO Jr, 2021). 

  Durante o caminho, a caixa deve ser colocada no chão do carro, de uma maneira que 

fique firme, ou presa no banco com o cinto de segurança (Figura 7), pois evitará que a caixa 

fique em movimento, o que pode deixar o gato assustado (RODAN et al., 2011; GERALDO Jr, 

2021).  
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Figura 7 - Caixa de Transporte de Felinos no Carro. 

 

Fonte: Autor, 2021. 

  Em casos de animais muito medrosos ou agressivos, pode ser útil instruir o tutor a 

fornecer medicação oral antes da consulta. O uso de benzodiazepínico, por exemplo alprazolam, 

é usado como ansiolítico e possível amnésico (RODAN et al., 2011), sendo rapidamente 

absorvido (TEIXEIRA, 2009).  

  Felinos que apresentam náusea ou êmese induzida pelo movimento do carro, podem 

receber como prevenção medicações antieméticas, como, por exemplo maropitant. Estudos 

demostraram que esse medicamento é altamente eficaz, seguro, bem tolerado pelos felinos e 

possui excelente propriedade antiemética nesta espécie (HICKMAN et al., 2008; SEDLACEK 

et al., 2008). 

  Outro medicamento utilizado pelos médicos veterinários, visando a controlar o estresse 

durante o atendimento, é a gabapentina. Estudos comprovam o benefício desse psicofármaco, 

que pode ser administrado pelo tutor ainda em casa, uma a duas horas antes da consulta (SIAO; 

PYPENDOP; IIKIW, 2010; PANKRATZ et al., 2017). 

  Em casos que não seja possível controlar o estresse, e não se trata de uma emergência, 

o reagendamento da consulta pode ser a melhor opção (GERALDO Jr, 2021). 

 

3.3 PRINCIPAIS PRÁTICAS DE MANEJO AMIGÁVEL NA CLÍNICA  

  Para os felinos, muitos são os fatores estressantes em clínicas veterinárias, como, por 

exemplo animais e humanos diferentes, sons diversos; cheiros e odores, e principalmente a 

ansiedade adicional de um local desconhecido e da rotina totalmente diferente do habitual 

(CARNEY et al., 2012; MONROE-ALDRIDGE, 2019).  
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  Desta forma é importante entender as características e necessidades de cada paciente, e 

usar de uma abordagem personalizada para cada um.  

  Uma prática simples, mas muito importante, deve ser a lavagem dos ambientes da 

clínica com sabão ou sabonete desinfetante para remover proteínas e gorduras, as quais fazem 

parte da composição dos feromônios de alarme, liberados pelos felinos através de sinais 

olfatórios. Limpar superfícies, lavar as mãos, ventilar o ambiente, remover pêlos após o 

atendimento de cada paciente e, se possível, trocar o jaleco, são práticas simples, mas muito 

importantes (RODAN et al., 2011, RODAN, 2016). 

  O uso de difusor contendo Feromônio Facial Felino Sintético como o Feliway® também 

pode ser utilizado em todos os setores das clínicas veterinárias que atendem pacientes felinos. 

Diversos estudos comprovam que seu uso ajuda a controlar o estresse felino (PAGEAT; 

GAULTIER, 2003; PEREIRA et al., 2016; SILVA et al., 2017) além de aumentar o interesse 

pela alimentação e pelo comportamento de grooming (GRIFFITH; STEIGERWALD; 

BUFFINGTON, 2000). 

  Diferentes tipos de sons, como por exemplo televisão, ventilador, telefone e latidos 

também levam à ansiedade e, desta forma, é importante proporcionar um ambiente silencioso e 

calmo para os pacientes, minimizando os ruídos que podem assustar o gato (RODAN et al., 

2011; CARNEY et al., 2012; MONROE-ALDRIDGE, 2019).  

  Um ambiente não muito iluminado pode ser benéfico também, assim como um ambiente 

climatizado pode diminuir o estresse (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012).  

  Se a clínica atender outros pacientes além dos felinos, é importante deixar um 

consultório exclusivo para os atendimentos dos gatos (RODAN et al., 2011). 

 

3.3.1 Manejo Amigável na Recepção da Clínica  

  Pensando na tranquilidade dos pacientes, uma recepção ou sala de espera exclusiva para 

os felinos seria a melhor opção (RODAN et al., 2011; GERALDO Jr, 2021). No entanto, se 

isso não for possível, deve-se tentar diminuir a interação entre os animais presentes, criando 

uma barreira física, a fim de minimizar os sinais visuais. Desta forma, considere o uso de 

painéis, biombos ou plantas para criar áreas separadas para cães e gatos (RODAN et al., 2011; 

CARNEY et al., 2012). 

  Dispor de uma superfície elevada para manter as caixas de transporte dos felinos fora 

do chão (Figura 8), como bancadas e mesas, prateleiras ou até mesmo cadeiras podem ajudar a 

manter a tranquilidade dos felinos. Caso o tutor não tenha levado consigo, é importante fornecer 
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toalhas ou cobertores para cobrir as caixas de transporte, essa técnica fornece um esconderijo 

improvisado para o felino, além de evitar o contato visual entre os animais (RODAN et al., 

2011; CARNEY et al., 2012).  

  Quando possível, o tempo de espera deve ser diminuído, agendando previamente as 

consultas e procedimentos. Ainda, se possível, as consultas de cães e gatos devem marcadas em 

horários ou dias diferentes, o que evita encontros indesejáveis entre pacientes dessas espécies 

(RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; BRUNT, 2016; RODAN, 2016). 

 

Figura 8 - Bancadas Elevadas na Recepção da Clínica para Colocação da Caixa de 

Transporte. 

 

Fonte: Autor, 2021 

 

3.3.2 Manejo Amigável no Consultório  

Ao entrar com o felino no consultório, deve-se certificar de que todas as possibilidades 

de fuga estão fechadas (HERTEL, 2020).   

  Abrir a caixa de transporte e permitir que o paciente saia sozinho quando este se sentir 

seguro (Figura 9) é importante. Gatos são animais curiosos, deixá-lo livre para andar e explorar 

o consultório irá facilitar o contato e a interação entre paciente e médico veterinário (RODAN 

et al., 2011; CARNEY et al., 2012; BRUNT, 2016; RODAN, 2016; THAYER, 2016; HERTEL, 

2020; GERALDO Jr, 2021).  
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Figura 9 - Felino Saindo Sozinho da Caixa de Transporte no Consultório. 

 

Fonte: Autor, 2021 

  Se o felino não se sentir seguro, ele não sairá por conta própria, nesse caso deve-se 

retirar cuidadosamente o teto e a porta da caixa de transporte e realizar o exame físico na parte 

inferior da caixa, ou ainda se a caixa não permitir a remoção da parte superior, pode ser útil um 

atrativo, como sachê de ração úmida ou um brinquedo para atrair o gato para fora. Sempre se 

deve recompensar os comportamentos positivos, pois incentiva o felino a relaxar. Do mesmo 

modo, deve-se ignorar os comportamentos negativos ao invés de tentar corrigir. Repreensão 

física ou uso de voz severa assustam e podem provocar uma resposta agressiva (RODAN et al., 

2011; CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; HERTEL, 2020).  

  Se mesmo com todas as artimanhas, o felino não sair da caixa sozinho, e também não 

permitir ser examinado dentro da caixa, deve-se evitar a remoção forçada, como inclinar a caixa 

e nem chacoalhar na tentativa de o gato cair. Ele deve ser envolvido delicadamente pelo 

abdômen e membros pélvicos com uma toalha e deslizado suavemente ao redor dele para trazê-

lo para fora da caixa, sempre tomando cuidado para que não ocorram acidentes. Essa técnica 

da toalha também é utilizada como primeiro recurso quando o animal está exibindo 

comportamento agressivo ou com medo, além de ser uma ótima opção para realizar punção 

venosa (RODAN et al., 2011; RODAN, 2016; THAYER, 2016).  

  Durante a consulta, é importante que o tom de voz seja suave, mover-se com calma, 

minimizar gestos bruscos com as mãos, e evitar contato visual direto, principalmente para 

felinos medrosos, pois ele se sentirá ameaçado, uma vez que o perfil de presa nessa espécie 
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ainda é forte (RODAN et al., 2011; BRUNT, 2016; RODAN, 2016; BRADSHAW, 2018; 

HERTEL, 2020). Certificar-se que todo o material, equipamento ou utensílio que será utilizado 

durante a consulta esteja no consultório, o que evita o “entra e sai” e minimiza os efeitos 

negativos de gestos e ruídos. O uso de uma balança digital de mesa também é recomendado, 

pois facilita o manejo (Figura 10) (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; 

THAYER, 2016;). 

 

Figura 10 - Felino na Balança Digital. 

 

Fonte: Autor, 2021 

3.3.3 Manejo Amigável Durante o Exame Físico 

  Ao se aproximar do felino, deve-se ficar no mesmo nível que ele, aproximar-se pela 

lateral e não por cima (RODAN et al., 2011; RODAN, 2016). Ao iniciar a manipulação, deve-

se estar calmo, confiante e principalmente seguro que acidentes não irão acontecer. Uma 

abordagem apressada pode gerar ansiedade, agressividade e dificultar o exame físico 

(CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; GERALDO Jr, 2021). 

  Caso o tutor se sinta à vontade, peça que ajude na manipulação, isso faz com que alguns 

gatos se sintam mais seguros. No entanto, se a sua presença deixar o gato mais agitado, peça 

educadamente para o tutor sair (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; GERALDO Jr, 

2021). 

  O gato deve ser examinado onde se sentir mais confortável: isso pode ser na mesa, 

cadeira, no chão ou no seu colo, mantendo o felino sempre de frente para o tutor. Permitir que 
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o gato fique no local e na posição escolhida ajuda a reduzir o medo e outras emoções negativas 

(RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; BRUNT, 2016; RODAN, 2016; THAYER, 2016; 

HERTEL, 2020). 

  Colocar toalhas, cobertores ou qualquer superfície antiderrapante onde será realizado o 

exame irá manter o local quente e confortável.  Se possível, utilizar o mesmo trazido com o 

felino na caixa de transporte, é proveitoso porque o cheiro familiar que está na peça o deixará 

mais calmo (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; BRUNT, 2016; THAYER, 2016;).  

  Se o gato demonstrar resistência, apresentar sinais de estresse, ficar agitado ou com 

medo, deve-se interromper o exame e fazer uma pausa no manuseio, de forma a evitar que a 

excitação aumente. Caso o comportamento do gato demostre dor, embora leve, forneça 

analgesia anteriormente ao exame físico (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; 

RODAN, 2016). 

  Utilize de termômetros de mensuração rápida e utensílios limpos (THAYER, 2016; 

GERALDO Jr, 2021). 

 

3.3.3.1 Contenção Física  

  Evitar a contenção excessiva do gato é muito importante (CARNEY et al., 2012). Se for 

necessário conter o felino para a realização do exame físico, envolva-o delicadamente em uma 

toalha (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; THAYER, 2016; 

HERTEL, 2020; GERALDO Jr, 2021).   

  Alguns utensílios estão disponíveis para ajudar no manuseio dos felinos agressivos, 

porém devem ser usados somente em animais não cooperativos e que necessitem de contenção 

mais firme. 

  Luvas usadas para contenção protegem as mãos e os braços da equipe veterinária, 

porém, como geralmente são feitas de couro rígido, podem não ser tão eficientes para controlar 

o movimento do gato quanto o uso de uma toalha, por exemplo, além do que podem conter 

odores de outros animais e estressar ainda mais o gato (RODAN et al., 2011). 

  Redes devem ser usadas somente como última alternativa, como, por exemplo, se 

necessário pegar o gato agressivo e aplicar uma injeção para sedação rápida em uma 

emergência, ou, para capturar um gato solto. Deve-se ter em mente que o uso de uma toalha ou 

cobertor pode trazer o mesmo benefício e não estressar tanto o animal (RODAN et al., 2011). 

  Focinheiras e bolsas para contenção, quando usadas de maneira correta, também são 

uma opção. A focinheira irá cobrir cabeça e os olhos do gato, o que reduzirá os estímulos 
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visuais, podendo fazer o animal se sentir mais seguro, da mesma forma o uso de uma toalha 

também é eficiente (RODAN et al., 2011; BRUNT, 2016; RODAN, 2016). As bolsas projetadas 

para contenção de gatos permitem acesso ao membro torácico para acesso venoso da veia 

cefálica e espaço dorsolateral para injeções subcutâneas. Importante salientar que colocar o gato 

dentro da bolsa pode não ser uma tarefa fácil, podendo gerar mais estresse e agressões. Além 

do que, se apertar demais, pode gerar pânico no animal, do mesmo modo que se ficar folgada 

pode não ser eficiente a contenção. Mais uma vez, envolver o gato em uma toalha pode ser mais 

confortável e adequado (RODAN et al., 2011). 

  Outra situação, infelizmente muito frequente ainda atualmente, é segurar o gato pela 

pele dorsal do pescoço, porém essa técnica não é bem tolerada pelos especialistas em felinos. 

A pressão exercida pode variar de um aperto suave até uma compressão mais agressiva, gerando 

dor. Desta forma, essa técnica nunca deve ser usada como um método rotineiro de contenção e 

deve ser usada apenas quando muito necessário e não há outra alternativa, como, por exemplo, 

para preservar a integridade do felino ou para a proteção física da equipe (RODAN et al., 2011). 

  Técnicas que usam de manuseio suave são menos estressantes para os felinos, como 

mostra estudo de Moody et al. (2018), em que foram avaliadas respostas negativas de felinos 

hostis conforme o manuseio, comparando a contenção de corpo inteiro com a contenção passiva 

durante o exame físico. Como resultado, os felinos contidos de corpo inteiro tiveram um 

aumento na frequência respiratória (FR) e no diâmetro da pupila e mantiveram a orelha em 

posição de atenção por mais tempo quando comparados com gatos contidos passivamente. 

  Contenção mais agressiva aumenta a ansiedade do gato e faz com que o manuseio se 

torne ainda mais difícil. Desta forma, outras técnicas devem ser estudadas pelo médico 

veterinário, como, por exemplo, remarcar a consulta e passar informações ao tutor sobre o uso 

de fármacos para deixar o felino mais calmo, ou se necessário, realizar contenção química 

durante a consulta (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012).  

 

3.3.3.2 Contenção Química  

A contenção química procura reduzir o estresse do paciente e consequentemente trazer 

segurança para a equipe veterinária. Desse modo, quando necessário, deve-se utilizar a 

contenção química antes do animal apresentar agressividade, pois se o felino ficar muito 

agitado, a contenção química pode não ser confiável (RODAN et al., 2011).  

Quando necessária, a sedação é um recurso importante e pode trazer muitos benefícios, 
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como reduzir o estresse sofrido pelo felino, aumentar a segurança do manejo e da equipe, além 

de fazer parte de uma abordagem Cat Friendly (PERALTA, 2018).   

Como primeira tentativa de sedação, com o animal ainda na caixinha ou na gaiola 

hospitalar, pode ser usada uma combinação de cetamina e detomidina por via oral (VO) sendo 

comprovada sua eficácia para sedar gatos. Quando o felino abrir a boca em sinal de 

agressividade, dispersa-se o líquido com a ajuda de uma seringa na mucosa oral (GROVE; 

RAMSAY, 2000). 

Medicamentos administrados por via intramuscular (IM) ou subcutânea (SC) também 

são uma boa opção, pois seu uso requer menos contenção, e também podem ser administradas 

com o felino ainda dentro da caixa, através da porta (RODAN et al., 2011).  

Para isso, quando possível, escolha agentes reversíveis como, por exemplo 

dexmedetomidina, combinada com morfina (MOFFAT, 2008). Se necessário, adicionar um 

benzodiazepínico, como midazolam, o qual, além de ser reversível, tem efeito hipnótico, 

sedativo e relaxante muscular (EBNER et al., 2007). Caso o felino ainda se mostre estressado, 

pode-se adicionar uma pequena quantidade de cetamina, porém somente em casos em que a 

combinação de dexmedetomidina, opioide e midazolam não tenha sido suficiente (RODAN et 

al., 2011).  

Por último, o uso de anestesia geral pode ser cogitado, caso a sedação não seja suficiente 

para realizar os procedimentos necessários (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012).  

 

3.3.4 Manejo Amigável Durante a Colheita de Materiais Biológicos  

 

Manter a sala tranquila e usar uma superfície antiderrapante na mesa auxilia no manejo. 

Se necessário, conter o paciente, o uso de uma toalha pode ser útil (Figuras 11 e 12).  
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Figura 11 - Contenção Com o Uso de Toalha para Colheita de Sangue da Veia 

Cefálica. 

 

Fonte: Autor, 2021 

 

Figura 12 - Contenção Com o Uso de Toalha para Colheita de Sangue da Veia 

Jugular. 

 

Fonte: Autor, 2021 

Uma conduta equivocada na colheita ou na realização de exames pode gerar uma 

resposta de estresse, complicando a avaliação clínica e o tratamento do paciente (CARNEY et 

al., 2012; HERTEL, 2020; GERALDO Jr, 2021).  

Os felinos, sob estresse, liberam hormônios na circulação sanguínea que alteram a 
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quantidade de células brancas do sangue, prejudicando a avaliação hematológica (FAM et al., 

2010; GERALDO Jr, 2021). O leucograma de estresse agudo em felinos é caracterizado por 

linfocitose e neutrofilia (LAURINO, 2009). Um estudo sobre alterações no leucograma de 

felinos concluiu que, adaptar consultórios para atendimento de felinos reduz alterações 

sanguíneas decorrentes do estresse (FAM et al., 2010). Além disso, é comum o felino estressado 

apresentar hiperglicemia e hipertensão (LAURINO, 2009; CAMBOIM et al., 2014; RAMOS, 

2018; GERALDO Jr, 2021). 

Com relação à colheita de sangue, punção venosa jugular, cefálica ou safena medial são 

indicadas para felinos. Colocar um cateter na veia safena medial pode ser uma boa opção para 

colheita de sangue, pois requer menos contenção, o que torna o procedimento mais confortável 

para o paciente (CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016; GERALDO Jr, 2021) (Figura 13). Outro 

benefício é que alguns gatos possuem pouca quantidade de pelos nessa região, não sendo 

necessário muitas vezes realizar a tricotomia, tornando o procedimento mais rápido e menos 

estressante (CARNEY et al., 2012). Contudo, se for necessário realizar tricotomia, deve-se usar 

uma máquina de tosa pequena e silenciosa (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012). O 

que muitas vezes é possível fazer com mínima contenção (Figura 14).  

 

Figura 13 - Posicionamento para Colheita de Sangue da Veia Safena Medial. 

 

Fonte: Autor, 2021 
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Figura 14 - Tricotomia para Colheita de Sangue com Máquina Pequena e Silenciosa. 

 

Fonte: Autor, 2021 

Para felinos que necessitam de um volume maior de sangue, o uso de scalp pode ser 

favorável, visto que evita múltiplas punções venosas, além de evitar colabamento das veias 

(CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016).   

Para uma melhor e mais rápida realização do exame, deve haver micro tubos disponíveis 

(CARNEY et al., 2012; BRUNT, 2016; RODAN, 2016; GERALDO Jr, 2021).  

Muitos gatos reagem negativamente à limpeza da pele antes da punção venosa com 

álcool, pois, além de odor forte e característico, traz uma sensação repentina de frio. Usar uma 

solução de clorexidine, ou solução fisiológica estéril aquecida pode ser melhor opção 

(CARNEY et al., 2012). 

Geralmente a cabeça e o pescoço são áreas que os felinos gostam de receber carinho, ao 

mesmo tempo, realizar esse ato gera uma contenção branda. Ao acariciar, é possível com os 

dedos controlar os movimentos da cabeça, como mordidas, por exemplo, que podem causar 

ferimentos. O ato de massagear entre os olhos, nas glândulas faciais produtoras de feromônios 

ou entre as orelhas traz relaxamento para o paciente enquanto se realiza procedimento como 

aferição de pressão arterial ou punção venosa (RODAN et al., 2011; RODAN, 2016). 

Para realizar procedimentos como punção venosa jugular ou cefálica, é aconselhável 

manter o felino na posição que este julgar mais confortável, assim como para a realização de 

cistocentese, que pode ser realizada com o felino em pé, ou em decúbito lateral (RODAN et al., 
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2011; CARNEY et al., 2012; RODAN, 2016), ou no colo do tutor, se o felino se sentir mais 

confortável (RODAN, 2016). 

Se o felino não cooperar para a realização procedimento, deve-se considerar esperar um 

momento mais oportuno para realizar a colheita, ou até mesmo utilizar de contenção química, 

porém, deve sempre se considerar as alterações laboratoriais que cada fármaco pode causar 

(RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012). 

 

3.3.5 Manejo Amigável Durante a Internação 

  Durante a estada do felino na internação, é imprescindível que este fique aquecido, 

confortável, alimentado, limpo e, principalmente, se sinta seguro e protegido (CARNEY et al., 

2012; MONROE-ALDRIDGE, 2019). 

  Como visto anteriormente, o uso de Feromônio Facial Felino Sintético pode ser benéfico 

para gatos hospitalizados, fazendo com que haja um aumento na ingestão voluntária de 

alimento, assim como na higiene (GRIFFITH; STEIGERWALD; BUFFINGTON, 2000).  

  A gaiola hospitalar deve ser forrada com superfície quente e confortável, e ser grande o 

suficiente para acomodar todos os itens necessários, como caixa de areia e potes para 

alimentação, além de fornecer um lugar que sirva de esconderijo para o felino, podendo ser uma 

caixa de papelão, ou sua própria caixa de transporte (Figura 15). Oferecer um lugar de 

esconderijo é importante, pois transmite ao felino a sensação de segurança, o que o deixa mais 

seguro naquele ambiente desconhecido, facilitando o manuseio (RODAN et al., 2011; 

CARNEY et al., 2012; BRUNT, 2016; RODAN, 2016).  
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Figura 15 - Modelo de Gaiola Hospitalar para Felinos. 

 

Fonte: Autor, 2021 

O ar condicionado do gatil deve ser regulado conforme a necessidade dos pacientes 

internados. Fornecer toalha ou cobertor e dispor de bolsas térmicas a felinos que precisam de 

temperatura ambiente mais alta, como em casos pós-cirúrgicos ou felinos pediátricos, também 

é importante (CARNEY et al., 2012). 

Manter outros animais fora da linha de visão, colocando uma toalha na frente da gaiola, 

por exemplo, pode ser benéfico, principalmente para gatos estressados. Do mesmo modo, 

reduzir a luz do gatil acalma os gatos medrosos e os encoraja a descansar (RODAN et al., 2011; 

CARNEY et al., 2012; BRUNT, 2016; RODAN, 2016).  

Importante pedir ao tutor que traga algum item familiar, como cobertor, brinquedo e, 

sempre que possível, a caixa de areia e o granulado higiênico preferido do gato, assim como a 

própria ração, o que pode restabelecer uma rotina familiar, diminuir a ansiedade e a tensão do 

ambiente hospitalar (RODAN et al., 2011; CARNEY et al., 2012). 

A escolha da caixa de areia na internação deve ser baseada no tamanho e na mobilidade 

do gato.  Para animais em período pós-cirúrgico imediato, uma caixa alta pode prejudicar o 

acesso, por exemplo (CARNEY et al., 2012). 

No ambiente hospitalar, potes para alimentação rasa são melhores e facilitam a ingestão 

do alimento. Caso o felino não demonstre interesse, pode-se oferecer o alimento na palma da 

mão, como uma forma de aproximação e carinho. Nos alimentos úmidos, adições de caldo de 
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galinha ou suco de atum aumentam a palatabilidade do alimento, o que pode estimular o apetite 

(CARNEY et al., 2012). 

Após a alimentação, os potes devem ser retirados. Fornecer pequenas quantidades e não 

deixar alimento próximo a pacientes com náusea ou êmese são práticas relevantes (CARNEY 

et al., 2012). 

Dietas terapêuticas devem ser iniciadas somente na volta para casa e quando o apetite 

do felino estiver normal, evitando assim que o mesmo pegue aversão ao alimento no ambiente 

hospitalar (CARNEY et al., 2012). 

Sempre que possível, o estresse do paciente internado deve ser evitado, se for necessário 

o uso de colar elisabetano, deve-se dar preferência aos feitos de material macio, como os de 

tecido, ao invés dos de plástico. Do mesmo modo, ao realizar o acesso venoso no paciente, 

pode-se aplicar cremes anestésicos tópicos, como lidocaína, por exemplo, com o propósito de 

dessensibilizar a pele e facilitar a colocação do cateter e evitar estresse (CARNEY et al., 2012; 

RODAN, 2016). 

Outra situação induzida pelo estresse e /ou ansiedade em felinos é conhecida como 

“síndrome do jaleco branco”, em que ocorre aumento transitório da pressão arterial do paciente, 

podendo acarretar erros no diagnóstico (BELEW; BARLETT; BROWN, 1999; JURADO, 

2020). O uso de fones de ouvido por parte do médico veterinário é recomendado, a fim de 

minimizar os ruídos causados pelo Doppler (RODAN, 2016). 

Para aplicações de medicações IM ou SC, pode-se usar uma agulha mais grossa para 

aspirar o medicamento e trocar por uma com menor calibre para aplicar. O mesmo serve para 

realizar protocolos vacinais, principalmente em filhotes, usando sempre de reforço positivo 

(Richards, 2006 apud RODAN et al., 2011). 

Felinos com indicação de fluidoterapia SC, é recomendado aquecer a solução no micro-

ondas ou em banho-maria antes da aplicação, pois diminui o desconforto causado pela solução 

(CARNEY et al., 2012). Do mesmo modo, aqueles que necessitam frequentemente desta terapia 

como, por exemplo os doentes renais crônicos, pode ser feita a fixação de um cateter no 

subcutâneo, para aplicação do fluido, não somente durante a internação, mas também em casa 

pelo próprio tutor, evitando assim a necessidade de furar o animal com agulha ou scalp toda 

vez que necessária a aplicação (SPARKES, et al., 2016). 

Períodos fora da gaiola podem ser benéficos para felinos cooperativos, assim como 

interação positiva (escovar o pelo, acariciar e brincar com o felino) pode produzir uma sensação 

de bem-estar, melhorando a recuperação (CARNEY et al., 2012). 

Geralmente, os felinos tendem a esconder a dor em ambiente hospitalar e, dessa forma, 
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é importante saber identifica-la (RODAN, 2016; MONROE-ALDRIDGE, 2019). Um grupo de 

pesquisadores recentemente desenvolveu uma escala de caretas felinas (Feline Grimace Scale-

FGS) com o intuito de avaliar expressões faciais de dor nesta espécie. Como resultado o FGS 

se mostrou uma ferramenta válida e confiável para avaliação da dor aguda em gatos 

(EVANGELISTA et al.,2019).  

Em outro trabalho realizado por Brondani et al., (2012), em que se objetivou avaliar a 

validade e a responsabilidade de uma escala multidimensional para avaliação de dor pós-

operatória em gatas submetidas a OHV, utilizaram-se critérios como comportamento, 

vocalização, apetite, pressão arterial, entre outros. Do mesmo modo, as diretrizes do American 

Animal Hospital Association (AAHA) e do AAFP de 2015 sobre manejo da dor de cães e gatos 

trazem evidências que as mudanças comportamentais são o principal indicador da melhora ou 

piora da dor nestas espécies (EPSTEIN et al., 2015).   

3.3.6 Práticas Integrativas e Complementares 

Vários são os benefícios já conhecidos das Práticas Integrativas e Complementares 

(PICs) em humanos, como musicoterapia, cromoterapia e Reiki no ambiente hospitalar 

(ALANDYDY; ALANDYDY, 1999; BULFONE et al., 2009; SANTIAGO; MACEDO, 2009; 

CAMPOS; NAKASU, 2016). 

Na medicina felina, estudos comprovam que a música pode diminuir os níveis de 

estresse dos felinos em ambiente hospitalar (MIRA et al., 2016; HAMPTON et al., 2020).  

Com relação ao Reiki são poucos os trabalhos que comprovem o benefício em animais. 

Garé (2008) em sua dissertação de mestrado que mostrou o benefício do Reiki em reduzir os 

efeitos do processo inflamatório e o aumento da taxa de sobrevida em ratinhos com tumor de 

Ehrlich.  PACHECO, L. et al. (2021) realizou um estudo onde se concluiu que a terapia Reiki 

contribui na analgesia pós-operatória de cadelas submetidas a ovariohisterectomia (OVH). 

Desta forma, vê-se a importância de realizar mais estudos voltados ao Reiki na medicina 

veterinária, principalmente na espécie felina.   

A cromoterapia vem sendo cada vez mais apreciada pelos adeptos as PICs. Na medicina 

veterinária, esse método utiliza as cores para devolver o equilíbrio energético ao corpo do 

animal doente, podendo ser utilizado para diminuir a agressividade e agitação (BETAT, 2019), 

porém, assim como o Reiki, são necessários mais estudos que comprovem sua eficácia em 

animais.  
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3.4 MANEJO AMIGÁVEL NA VOLTA PARA CASA 

  A habilidade do tutor em fornecer cuidados de enfermagem no felino em casa é essencial 

para o resultado do tratamento. Desta forma, atitudes simples como fornecer acompanhamento 

domiciliar, mesmo que por telefone, tirar dúvidas e conversar com o tutor sobre qual a melhor 

forma para administração do medicamento e escolher dentre as formulações disponíveis a 

melhor, sempre considerando a preferência do felino e a habilidade do tutor, são essenciais. Por 

exemplo, se o tutor não tem experiência na administração de comprimidos, é preferível 

prescrever um fármaco líquido, do mesmo modo que o contrário também pode acontecer 

(CARNEY et al., 2012, THAYER, 2016). 

  Deve-se informar o tutor sobre a importância de providenciar um esconderijo para o 

paciente, mantê-lo em silêncio em um espaço privado, mas de fácil acesso, e com todos os 

recursos necessários próximos. Importante também ser estabelecida pelo tutor uma rotina na 

administração de medicamentos ou cuidados de enfermagem, porém não se deve remover à 

força o felino do seu esconderijo para fazê-los (CARNEY et al., 2012). 

  Quando o tutor tem mais de um felino, e somente um vai à clínica veterinária, é comum 

acontecerem agressões na volta para casa. Isso porque os gatos retornam com odores estranhos 

e/ou desconhecidos, fazendo com que os outros gatos não o reconheçam e o ataquem (RODAN 

et al., 2012; RODAN, 2016; GERALDO Jr, 2021). Assim, deve-se aconselhar o tutor, ao chegar 

em casa, deixar o paciente por um tempo na caixa de transporte em um cômodo separado e não 

forçar a interação (RODAN et al., 2012; RODAN, 2016; GERALDO Jr, 2021). Outra técnica 

que pode ser realizada nesses casos é esfregar uma toalha no corpo do gato que está em casa e 

em seguida no gato que está retornando, com o intuito de transferir o odor familiar e reduzir o 

conflito (RODAN, 2016).  

  Importante sempre manter contato com o tutor e estar a par do tratamento e recuperação 

do paciente. Com essa interação veterinário-tutor, muitos dos mitos que envolvem os cuidados 

veterinários vão se rompendo, beneficiando com isso o paciente felino.    
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4. CONSIDERAÇÕES FINAIS  

Com o aumento da população felina, técnicas com o intuito de realizar um manejo mais 

amigável, foram criadas. A medicina felina é uma área de concentração na medicina veterinária 

com grande perspectiva de crescimento futuro. Desta forma, o médico veterinário, de uma 

maneira geral, precisa entender a importância de compreender o comportamento felino e a 

realização das práticas de manejo amigável, não somente no ambiente hospitalar, mas durante 

toda a vida do felino, de modo a reduzir o estresse e o medo nos pacientes, além de envolver o 

tutor e o médico veterinário, aumentando assim o número de atendimentos e a qualidade do 

serviço prestado.  
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