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Quando uma criatura humana desperta para 
um grande sonho e sobre ele lança toda a força 
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Resumo. O presente estudo teve como objetivo investigar os principais parâmetros 

utilizados por médicos veterinários autônomos ou de clínicas particulares no município de 

Barreiras-BA para o reconhecimento da dor em gatos domésticos (Felis catus), dada a 

dificuldade de avaliação dos quadros de algia nesta espécie e o baixo enfoque da medicina 

felina na graduação. A pesquisa foi pautada na abordagem quali-quantitativa, utilizando 

como instrumento de coleta de dados um questionário composto por perguntas objetivas e 

objetivas. Como resultados, 60% dos participantes relataram ter aprendido a identificar 

sinais de algia em felinos na graduação, embora a análise estatística (teste Qui-quadrado, p 

= 0,964) não tenha demonstrado associação significativa entre tempo de atuação e este 

aprendizado, corroborando a existência de lacunas na formação. Observou-se que a maioria 

dos profissionais (93,3% para ambos) utiliza tanto parâmetros fisiológicos quanto 

comportamentais para avaliar a presença de dor no paciente felino. Foi evidenciado que 

critérios mais específicos para a espécie aludida , bem o uso de escalas de dor, são pouco 

citados, mas, quando citados, a Feline Grimace foi a escala mais conhecida. Quanto a 

avaliação prática de imagens, a maioria (80%) identificou corretamente a dor, mas cerca 

de 20% não obteve êxito em recomendar analgesia para um caso de dor intensa, indicando 

risco de subtratamento (oligoanalgesia). A conclusão aponta para a existência de lacunas 

na formação dos médicos veterinários quanto ao reconhecimento da dor em felinos, com 

baixa utilização de critérios mais específicos por profissionais sem formação 

complementar, o que sugere a necessidade de maior ênfase na etologia e nas ferramentas 

específicas de diagnóstico na graduação a fim de diminuir o subdiagnóstico e tratamento 

insuficiente dos processos álgicos. 

Palavras-chave: comportamento felino, escalas de dor, gatos, oligoanalgesia 

Recognition of Pain in Felines Through Ethological Assessment 

and Facial Expression 

Abstract. The present study aimed to investigate the main parameters used by autonomous 

or private clinic veterinarians in the municipality of Barreiras, Bahia, for recognizing pain 

in domestic cats (Felis catus), given the difficulty in assessing pain in this species and the 

limited focus on feline medicine during undergraduate training. The research was based on 

a mixed-methods approach, using a questionnaire composed of objective questions as the 

data collection tool. As results, 60% of participants reported having learned to identify 

signs of pain in felines during their undergraduate studies; however, statistical analysis 

https://portalpubvet.com.br/index.php/instrucoes-aos-autores/
https://www.instagram.com/
https://www.instagram.com/
https://www.instagram.com/
https://www.instagram.com/
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(Chi-square test, p = 0.964) did not show a significant association between time of 

professional practice and this learning, corroborating gaps in veterinary education. It was 

observed that the majority of professionals (93.3% for both) use both physiological and 

behavioral parameters to assess the presence of pain in feline patients. More specific criteria 

for the species, as well as the use of pain scales, were rarely mentioned; When mentioned, 

the Feline Grimace Scale was the most recognized. Regarding the practical evaluation of 

images, the majority (80%) correctly identified pain, but about 20% failed to recommend 

analgesia for a case of severe pain, indicating a risk of undertreatment (oligoanalgesia). In 

conclusion, there are gaps in the training of veterinarians regarding the recognition of pain 

in felines, with low utilization of more specific criteria among professionals without 

additional training. This suggests the need for greater emphasis on ethology and specific 

diagnostic tools during undergraduate studies to reduce underdiagnosis and insufficient 

treatment of painful conditions. 

Keywords: feline behavior, pain scales, cats, oligoanalgesia 

Introdução 

O crescimento populacional humano aliado a verticalização impulsionou a adoção de gatos (Felis 

catus) elevando a demanda por serviços médico-veterinários e a necessidade de profissionais 

especializados nas particularidades clínicas e comportamentais da espécie. Nesse contexto, o 

conhecimento sobre etologia felina é crucial, auxiliando na interpretação de posturas e sinais (como 

expressões e vocalizações) que podem indicar estresse, medo, agressividade e, notavelmente, dor, 

aprimorando a anamnese e o exame semiológico. 

De acordo com Marangoni e Steagall (2023) a avaliação da dor em gatos é um desafio na veterinária, 

pois estes animais tendem a mascarar a algia por estratégia adaptativa e natureza solitária. Além disso, 

o tratamento é frequentemente subestimado, e parâmetros fisiológicos usados em outras espécies têm 

baixa correlação com a dor aguda felina (Steagall e Monteiro, 2018). 

Para superar essas dificuldades e aperfeiçoar o diagnóstico, foram desenvolvidas ferramentas 

comportamentais, como: a Escala Composta Multidimensional de Dor da UNESP-Botucatu 

(UNESP-Botucatu MCPS); a Escala Composta de Medida de Dor Felina de Glasgow (Glasgow rCMPS-

F), ambas com validação, sensibilidade e confiabilidade no uso comprovados (Calvo et al., 2014; 

Steagall e Monteiro, 2019) e a Feline Grimace (Steagall e Monteiro, 2019). 

Quando subdiagnosticada, a dor interfere na resposta ao tratamento e aumenta o risco de 

oligoanalgesia, causando sofrimento ao paciente (Steagall et al., 2022). A avaliação eficaz é essencial 

para instituir a terapia apropriada e a resposta do paciente deve ser monitorada para ajustes na abordagem 

terapêutica. 

Dada a dificuldade da avaliação da dor na clínica de pequenos animais e o baixo enfoque da medicina 

felina na graduação, o objetivo do presente estudo foi investigar os critérios e conhecimentos utilizados 

por médicos veterinários autônomos ou de clínicas particulares no município de Barreiras-BA para o 

reconhecimento da dor em gatos domésticos. 

Material e métodos 

O tipo de abordagem escolhido para a realização desta pesquisa foi a quali-quantitativa, visando 

extrapolar dados numéricos e compreender também a realidade por detrás dos números. Assim, por meio 

deste estudo, buscou-se conhecer e analisar quais os critérios utilizados por médicos veterinários no 

município de Barreiras-BA para o reconhecimento da dor em felinos domésticos. 

O campo de estudo escolhido para a realização desta pesquisa situa-se no oeste baiano a cerca de 873 

quilômetros de distância da capital do estado. Com população de 159.734 pessoas registrada no último 

censo, Barreiras conta atualmente com 4 instituições de ensino superior que oferecem o curso de 

bacharelado em medicina veterinária. Este dado se reflete no número de clínicas veterinárias de 

pequenos animais, cerca de 15, existentes na cidade e no número de veterinários autônomos que realizam 

atendimentos em domicilio. 
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Para a obtenção dos dados, de forma aleatória, 15 médicos veterinários da cidade supracitada foram 

convidados a responder um questionário com perguntas objetivas e subjetivas (disponibilizado no 

Google Forms) baseadas nos parâmetros de reconhecimento de dor utilizados nas escalas validadas para 

este fim. O número amostral foi determinado em virtude da quantidade de clínicas existentes em 

Barreiras (aproximadamente 15) e levando em consideração o cunho qualitativo da pesquisa, bem como 

a utilização de questões abertas, o que inviabiliza um grupo amostral mais amplo. 

As respostas obtidas foram analisadas por meio de leitura individual e através dos gráficos gerados 

na plataforma de formulários. Ademais, os dados foram computados e submetidos a análise estatística ( 

teste Qui-quadrado ) dentro do programa SPSS (Statistical Package for the Social Sciences ou Pacote 

Estatístico para as Ciências Sociais) for Windows, considerando significativos os resultados de p 

menores que 0,5 (p < 0,05). As informações obtidas também foram utilizadas para a criação de gráficos. 

Por tratar-se de uma pesquisa com seres humanos, o presente estudo foi realizado em consonância 

com a Resolução CNS 510/16, e submetido ao Comitê de Ética em Pesquisa (CEP) da UNEB. Além 

disso, garantiu-se que as perguntas no formulário não permitissem qualquer tipo de identificação. 

Outrossim, mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, os mesmos 

autorizaram o uso dos dados obtidos durante a pesquisa. 

Resultados e discussão  

As primeiras perguntas do questionário buscaram investigar o tempo de atuação na medicina 

veterinária, bem como os conhecimentos adquiridos durante a graduação acerca da avaliação de dor em 

felinos domésticos. Quanto ao tempo de atuação, as respostas foram bastante diversificadas, 

demonstrando que a população amostral foi representada por profissioniais com curto, médio e longo 

período de experiência, como evidenciado na figura 1 (A). O mesmo ocorreu em relação ao aprendizado 

sobre o reconhecimento de algia. Os dados obtidos sobre estas duas perguntas foram correlacionados  

(figura 1B), resultando em um maior número de veterinários que adquiriram tais conhecimentos na 

graduação pertencentes ao grupo entre 3 a 5 anos de experiência. 

 
Figura 1: Respostas dos participantes representando o tempo de atuação na medicina veterinária; Gráfico 1 B, 

Correlação do tempo de atuação ao aprendizado sobre o reconhecimento de dor em felinos durante a graduação. 

Fonte: Autoras, 2025. 
 

 

 

Embora tenha ocorrido uma diferença relevante nas respostas sobre terem ou não aprendido a avaliar 

sinais de algia em felinos durante a graduação (60%=sim e 40%=não), ao correlacionar esses dados com 

o tempo de experiência e realizar analise estatística utilizando o teste Qui-quadrado encontrou-se o 

resultado de p = 0,964 > 0,05. Ou seja, o valor obtido indica que não há diferença estatisticamente 

significativa entre o tempo de atuação na medicina veterinária e o fato de o profissional ter aprendido 

ou não a identificar sinais de dor em gatos durante a graduação. Tais dados corroboram com Oliveira et 

al. (2024) quando este afirmou que há lacunas na formação dos médicos veterinários no que diz respeito 

a medicina felina, argumento que tem embasado e fomentado o crescente número de pós-graduações 

nesta área. O que, diante dos inúmeros cursos abertos no país, levanta o questionamento: Não seria papel 

da graduação preparar o profissional para o básico, reconhecer a dor de seu paciente? 

 

 

A 

B 



Pubvet et al.   11 

 

 

PUBVET 2025 

 

É importante destacar que, apesar da existência dessa falha nos cursos de graduação, apenas 33,3% 

dos profissionais participantes buscaram realizar algum curso ou formação para aprimorar a sua prática 

na clínica de felinos, embora afirmem atender em media 5 animais desta espécie por semana. O dado 

em questão é preocupante pois, essa deficiência formativa pode resultar em experiências traumáticas 

para os animais e tutores, reduzindo a adesão de consultas veterinárias regulares (Melo, 2021).  

Os participantes da pesquisa também responderam sobre suas percepções em relação ao limiar de 

dor na espécie felina, classificando-os como mais sensíveis a dor (40%), moderadamente sensíveis 

(33,3%) ou menos sensíveis (26,7%). A ideia de menor sensibilidade a algia apontada por alguns 

veterinários pode ser justificada por um dos hábitos mantidos pela espécie Felis catus ao longo de seu 

processo evolutivo: o mecanismo de proteção de esconder a dor e a doença, uma vez que estes animais 

são caçadores, mas também são presas na natureza. Segundo Little (2016), tal comportamento de defesa 

ainda contribui para reforçar a impressão equivocada de que os felinos domésticos são independentes, 

necessitando de pouco ou nenhum cuidado. Além disso, pode reforçar a crença de que dificilmente 

adoecem e são mais resistentes a dor. 

As questões seguintes buscaram investigar se e quais parâmetros fisiológicos e comportamentais são 

utilizados como indicativos de dor na espécie foco deste estudo. Quanto a usar aspectos da fisiologia, 

93,3% afirmou fazer uso desta estratégia para reconhecimento de algia em gatos, mencionando com 

maior constância a avaliação da frequência respiratória (FR) e da frequência cardíaca (FC) como 

evidenciado na figura 2. Além destes foram citados avaliação da pressão arterial, pupilas, temperatura 

corporal e hidratação.  

 
Figura 2: Respostas dos participantes representando os parâmetros fisiológicos mais utilizados para avaliação da 

dor em gatos. 

Fonte: Autoras, 2025. 

 

Embora características fisiológicas sejam amplamente utilizadas em diversas espécies como 

parâmetros indicadores da dor, como FC, FR e tamanho da pupila, em gatos, a correlação destes aspectos 

com a dor aguda é pequena. Essa afirmação justifica-se, devido a alta influência que tais critérios sofrem 

de fatores como medo, estresse e ansiedade, sentimentos comumente apresentados por estes animais em 

locais desconhecidos, incluindo consultórios e internamentos veterinários. Logo, o uso dos parâmetros 

supracitados é mais importante na avaliação geral do paciente/doença do que no reconhecimento da dor. 

Destaca-se que a aferição da pressão arterial é indicado como único marcador fisiológico que apresenta 

correlação direta com o aumento da dor nesta espécie, mas o seu acompanhamento em ambiente 

movimentados nem sempre é prático (Steagall e Monteiro, 2019). 

Quanto aos parâmetros comportamentais, assim como os fisiológicos, apresentaram alta utilização 

por parte dos participantes (93,3%), mencionando-se com maior frequência a apatia, postura corporal, 

interação social e hábitos de higiene (Figura 3). Estes resultados corroboram com o que é indicado em 

literatura específica, que recomenda os fatores a serem considerados para avaliação da dor em felinos, 

a saber: a observação da postura do animal, comportamento geral, interação com os membros da equipe 
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hospitalar e com o tutor, expressões faciais, apetite, entre outros (Little, 2016; Steagall e Monteiro, 

2019).  
Figura 3: Respostas dos participantes representando os parâmetros comportamentais mais utilizados para 

avaliação da dor em gatos. 

Fonte: Autoras, 2025. 
 

 

Endossando os outros padrões etológicos citados, Beaver (2005) afirma que o repertório de mudanças 

comportamentais em resposta a dor nos gatos é variado e pode incluir: fuga, agressividade ou 

excitabilidade; ausência de movimento ou freezing; vocalização e ocultar-se; respostas atípicas ao dono, 

ou até mesmo automutilação. Entretanto,  a autora enfatiza que muitos destes comportamentos também 

podem ser exibidos em situações de medo e/ou estresse.  Todas essas variações dificultam ainda mais o 

reconhecimento da dor na referida espécie, demandando do veterinário  a capacidade de analisar de 

forma conjunta os aspectos fisiológicos e etológicos mais precisos.   

Ainda que o percentual de uso de critérios comportamentais e fisiológicos seja elevado, vale ressaltar 

que, os parâmetros mais específicos, como o uso de escalas para avaliação de dor e a observação da 

expressão facial foram pouco citados. Embora esta última tenha registrado 10,4 % de menções, apenas 

uma das respostas foi de um participante que não realizou nenhuma formação/curso complementar 

relacionado ao atendimento de felinos, sugerindo uma baixa utilização deste parâmetro por aqueles que 

não participaram de atualizações de conhecimento nessa área. 

Sob este aspecto, é de vital importância mencionar que o comportamento destes animais é a forma 

que utilizam para expressar o que sentem, incluindo a dor. É papel do médico veterinário entender seu 

paciente, no entanto, a etologia é pouco explorada durante a graduação e sua relação com a clínica e o 

atendimento pode ser minimizada, deixando o profissional sujeito a interpretações rasas dos variados 

repertórios comportamentais exibidos por seus pacientes.  

Ferramentas específicas como escalas de dor validadas (Escala Composta Multidimensional de Dor 

da UNESP-Botucatu; Escala Composta de Medida de Dor Felina de Glasgow; a Escala de Careta Felina) 

são instrumentos que auxiliam médicos veterinários e até tutores a identificarem quadros de algia nos 

gatos domésticos, ajudando a reduzir as falhas no diagnóstico e oligoanalgesia. (Steagall e Monteiro, 

2019; Maragoni e Steagall, 2023). Estas sintetizam e correlacionam comportamentos, posturas e 

expressões específicas para tornar a “leitura” do paciente mais eficaz, no que diz respeito aos sinais de 

algia. 

Para investigar a percepção dos profissionais participantes relacionadas as mudanças na postura e 

expressão facial utilizadas na avaliação da dor em felinos, foram inseridas fotos retratando gatos com 

diferentes quadros de algia, necessitando ou não de administração de analgésicos, segundo as 

recomendações fornecidas na página eletrônica.  

A avaliação baseou-se nos critérios da Feline Grimace ou Escala Facial Felina, desenvolvida pelo 
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Dr. Paulo Steagall, professor associado de anestesia veterinária e analgesia da Universidade de 

Montreal. Esta considera as mudanças dos gestos faciais dos gatos incluindo, posição da orelha, cabeça 

e bigodes, tensão do focinho, bem como abertura orbital (Figura 4) para determinar os níveis de algia 

(Steagall e Monteiro, 2019). A análise das expressões parte do pressuposto de que, os animais, assim 

como os seres humanos, são dotados da capacidade de evidenciar emoções por este meio, (Darwin,1872) 

o que inclui a expressão da dor. 

 
Figura 4: Feline Grimace ou Escala Facial Felina, com as ilustrações e descrição das alterações na expressão 

facial que devem ser observadas para a avaliação de dor nos felinos. 

Fonte: Steagall et al. (2022). 

 

 

A avaliação de acordo com a escala facial consiste em atribuir pontuação de 0 a 2 pontos a cada 

parâmetro citado no parágrafo anterior e ilustrado na figura 1. A partir dos critérios mencionados, as 

expressões observadas recebem uma pontuação que poderá guiar o clínico quanto ao nível de dor 

apresentado pelo paciente e necessidade de intervenção analgésica. Os pontos devem ser somados, 

obtendo-se no máximo 10 pontos (dor intensa) e no mínimo 0, sugerindo-se a analgesia em resultados 

maiores ou iguais a 4. 

No questionário da pesquisa utilizou-se a foto do felino retratado na figura 5, solicitando que 

indicassem se o animal em questão apresentava sinais de dor, fornecendo como opções de resposta “sim” 

ou “não”. A maioria dos participantes (80%) respondeu de forma positiva, coincidindo com a avaliação 

dos pesquisadores da universidade supracitada.  

 
Figura 5: Foto de felino apresentando sinais de dor, utilizada no questionário para os participantes. 

Fonte: https://www.felinegrimacescale.com/ 
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Comparando os parâmetros da Escala Facial Felina com as expressões do animal da foto nota-se que 

este apresenta alterações no posicionamento das orelhas (achatadas e rotacionadas = 2); olhos (abertos 

=0); focinho (ligeiramente tenso = 1); bigodes (ligeiramente curvos = 1) e cabeça (abaixo da linha dos 

ombros = 2), totalizando 6 pontos. O valor encontrado sugere um  quadro de dor moderado no qual a 

utilização de analgesia é fortemente recomendada.  

Com o objetivo de investigar sobre a avaliação dos sinais de dor e uso de analgesia, foram inseridas 

três fotos retiradas do Journal of Feline Medicine (figura 6 A, B e C), solicitando que os participantes 

indicassem qual/quais dos gatos precisariam de administração de analgésicos.  

 
Figura 6: Fotos de felino apresentando sinais de dor (A e C) e sem dor (B), utilizada no questionário para os 

participantes.. 

Fonte: Steagall et al. (2022). 

 

A maior parte dos entrevistados (66,7%) afirmou que recomendaria o uso de analgesia para os 

animais representados na figura 3 A e C, seguidos de analgesia apenas do gato A (13,3%)  e com o 

mesmo percentual (6,7%)  as opções: os três gatos; apenas o gato C (6,7%); apenas os gatos A e B 

(6,7%), como retratado na figura 7.  

 
Figura 7: Respostas dos participantes representando a avaliação quanto a necessidade de administração de 

analgésicos dos gatos da figura. 

Fonte: Autoras, 2025. 
 

  

A B 

C 
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Em conformidade com a maioria das respostas obtidas, os gatos que apresentam sinais de dor e 

possuem a recomendação de administração de analgésicos são os retratados na figura 3 A e C. Segundo 

Steagall et al. (2022), as características que permitem esta avaliação da figura 3 A são: os olhos 

semicerrados do paciente, além da posição curvada com a cabeça baixa. Já o felino ilustrado em 3 C 

obteve pontuação 9/10 na Escala de Careta Felina apresentando alterações em todos os parâmetros 

considerados por esta ferramenta. O animal da figura 3B, que não necessita de analgesia, encontra-se 

em posição enrolada, postura normal para conservar o calor corporal e geralmente não é observada em 

gatos doloridos. 

Comparando com os resultados da pesquisa, nota-se que cerca de 20% dos participantes não 

avaliaram ser necessário o emprego de analgesia no paciente retratado na figura 3C, embora este seja 

classificado com nivel intenso de algia (9/10), bem como no animal da figura 2. Apesar de representsr 

um menor percentual, ainda é um dado preocupante pois, o reconhecimento da dor é o primeiro passo 

para implementação de uma abordagem terapêutica adequada. A falha nesta avaliação é uma das 

possíveis causas da oligoanalgesia ou subtratamento da dor aguda em felinos, relatada em literatura e 

que precisa ser corrigida (Simon et al., 2017; Steagall et al., 2022).  

Outro aspecto investigado durante a execução desta pesquisa referiu-se a realização da avaliação 

comportamental dos gatos antes e após serem submetidos a procedimentos que geram dor. Quanto a 

observar o paciente antes, 73% responderam que avaliam os pacientes, enquanto que 20% afirmaram 

que as vezes fazem observação etológica e 6,7 negou esta prática. No que diz respeito a averiguar o 

comportamento após os procedimentos, todos os participantes relataram que costumam adotar tal 

prática. Ainda que seja um bom resultado, os mais de 25 % que nem sempre observam previamente os 

gatos podem não perceber mudanças comportamentais no pós-procedimento por não ter um referêncial 

comparativo, alterações estas que podem servir de indicativo de dor. Desta forma, perdem um 

importante críterio que poderia contribuir signficativamente para um diagnóstico preciso, tal como 

análise da eficiência da abordagem terapêutica empregada. 

Ainda sobre a avaliação após procedimentos dolorosos, perguntou-se com qual frequência 

costumavam avaliar os pacientes internados. Sobre este aspecto, os resultados foram descritos no gráfico 

5. 

 
Figura 8: Respostas dos participantes representando o intervalo de tempo utilizadao para avaliação de dor dos 

pacientes internados. 

Fonte: Autoras, 2025. 
 

 

 

Os intervalos entre 1 e 2 horas prevaleceram entre as respostas com percentual de 46,7%, seguido 

por 30 minutos a 1hora e espaços de tempo maiores que 3 horas. De acordo com a literatura a 

recomendação para os pacientes serem avaliados é de 30 a 45 minutos após o fim da cirurgia ou 

procedimento gerador de algia. Em seguida, recomenda-se que sejam observados a cada hora no pós-

operatório inicial, levando em consideração o protocolo de analgesia adotado e as técnicas cirurgicas 

empregadas até a alta do paciente. Assim, nota-se que a prática adotada pelos veterinários de Barreiras 

aproxima-se do que é preconizado pelos especialistas da área (Steagall et al., 2022). 
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As últimas perguntas do questionário investigaram o uso/conhecimento das escalas para avaliação 

de dor. Sobre este apecto, 60% dos entrevistados afirmaram conhecer/utilizar estas ferramentas em sua 

prática cotidana enquanto 40% negou conhecer/utilizar. Quanto àqueles que responderam positivamente 

a esta questão, foi pedido que citassem qual/quais escalas conhecem/utilizam sendo a mais citada a 

Escala Facial Felina (Grimace) totalizando quase 67% das menções, seguida da escala Glasgow e 

Multidimensional, ambas com pouco mais de 10% das citações. As outras respostas não puderam ser 

incluídas por mencionarem os parâmetros avaliados e não os nomes das escalas. Por serem critérios 

utilizados em mais de uma delas, não foi possível determinar a que ferramenta os veterinários fizeram 

alusão. 

Ainda a respeito do conhecimento sobre as escalas de dor, um dado chama atenção: embora o 

percentual de participantes que afirmam utilizar estas ferramentas seja alto, muitos deles não citaram 

nenhum critério comportamental empregado nestas ferramentas para responder a pergunta sobre 

parâmetros comportamentais para análise de dor.  

Por fim, os dados obtidos sobre o uso/conhecimento das escalas para avaliação de dor em felinos e 

tempo de atuação foram utilizados para análise estatitística também pelo teste Qui-quadrado. O resultado 

obtido - p = 0,383 > 0,05 - indicou não haver associação estatisticamente significativa entre os dois 

aspectos analisados.  

Conclusão 

O estudo evidenciou que existem lacunas na formação do médico veterinário quanto ao 

reconhecimento da dor em felinos domésticos, o que fomenta a necessidade de formação complementar 

aos profissionais que desejam trabalhar com estes animais. Também, de acordo com os dados obtidos, 

notou-se uma relação ambígua entre conhecer as escalas para avaliação de dor felina e seu uso na prática, 

sugerindo sua maior utilização no ambiente clínico e hospitalar,  contribuindo para o aprimoramento da 

inspeção visual do paciente. Percebeu-se também que os profissionais possuem um vasto conhecimento 

sobre parâmetros comportamentais e fisiológicos a serem utilizados para este fim, especialmente em 

quadros de algia intensa. Contudo, é importante destacar que os críterios mais específicos e com maior 

precisão para identificação de dor em gatos domésticos apresentaram baixa utilização por profissionais 

que não realizaram nenhuma complementação formativa em clínica médica de felinos ou em áreas 

correlatas. 

Visto que o reconhecimento da dor é parte imprescindível dentro do atendimento clínico e diante das 

lacunas encontradas por este e outros estudos, levanta-se a necessidade de adequação dos cursos de 

graduação em Medicina Veterinária, bem como maior ênfase no comportamento dos animais. É por este 

meio que eles comunicam o que sentem, incluindo a dor. O maior preparo dos profissionais já na 

graduação pode diminuir o subdiagnóstico de algia, evitando a  oligoanalgesia e, consequentemente, 

aumentando o conforto dos pacientes. 
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Apêndice A:  Questionário da pesquisa 

 

 

I – FORMAÇÃO: 

 

 

1- Tempo de atuação na medicina veterinária:   

 

2- Possui algum curso na área de 

medicina felina? ( ) Não 

( ) Sim 

Caso sim, qual ou quais? (Por favor, informar também a duração em horas) 

 

 

II – QUESTÕES DO ESTUDO: 

 

1- Em sua rotina de atendimento clínico, quantos gatos atende aproximadamente por 

semana? 

a) 1 a 5 

b) 5 a 10 

c) Mais de 10 animais. 

 

2- Como avaliaria o limiar da dor em gatos? 

a) são menos sensíveis a dor 

b) são mais sensíveis a dor 

c) são moderadamente sensíveis a dor 

 

3- Que critérios/ parâmetros costuma utilizar para avaliar se um gato está ou não com dor? 

 

 

1- Faz uso de algum parâmetro fisiológico para 

avaliação de dor? ( ) Não 

( ) Sim 

Caso sim, qual ou quais parâmetros? 

 

 

 

2- Faz uso de algum parâmetro comportamental para 

avaliação de dor? ( ) Não 

( ) Sim 
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Caso sim, qual ou quais parâmetros? 

 

 

 

3- Observe a foto e indique se o gato em questão apresenta sinais de dor: 
 

 

( ) Não 

( ) Sim 

 

4- Observe as fotos e indique qual/quais dos gatos precisaria de administração de 

analgésicos: 

 

 

 

 

 

a) Os gatos A e B 

A B 



Pubvet et al.   20 

 

 

PUBVET 2025 

 

b) Apenas o gato B 

c) Apenas o gato A 

d) Os gatos B e C 

e) Os três gatos 

f) Os gatos A e C 

g) Nenhum dos gatos 

h) Apenas o gato C 

 

5- Quais os critérios utilizados na escolha do(s) gato(s) a ser(em) medicado(s) 

na questão anterior? 

 

 

 

6- Antes da realização de procedimentos que geram dor, costuma avaliar o 

comportamento do gato? 

( ) Não 

( ) Sim 

( ) As vezes 

7- Após a realização de procedimentos que geram dor, costuma avaliar o comportamento do 

gato? 

( ) Não 

( ) Sim 

( ) As vezes 

 

8- Sobre gatos internados, com qual intervalo de tempo são avaliados quanto a dor? ( ) em 

intervalos de 30 minutos a 1 hora 

( ) em intervalos de 1 a 2 horas 

( ) em intervalos maiores que 3 horas ( ) não realizo internamento 

 

9- Conhece alguma das escalas de reconhecimento de dor em felinos? ( ) Não 

( ) Sim 

Caso sim, qual ou quais escalas? 

 

 

10- Faz uso de alguma das escalas de reconhecimento de dor em felinos em sua prática? 
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 ( ) Não 

( ) Sim 

Caso sim, qual ou quais escalas? 
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I. Modelo de apresentação de artigo  

Ii. Relato de caso 

Iii. Revisão de literatura 

I. Modelo de apresentação do artigo original  

O título (Fonte Times New Roman, estilo negrito, tamanho 16, somente a primeira letra da sentença em 

maiúscula, o mais breve possível – máximo 15 palavras) 

José Antônio da Silva1 , (iD Orcid https://orcid.org/signin)  (@ do Instagram) 

Maria Fonseca2* , (iD Orcid 0000-0003-3974-6060) (@ do Instagram) 

Nomes de autores (ex., José Antônio da Silva1). Todos com a primeira letra maiúscula e o número 1, 2, 3,... 

sobrescrito. 

Afiliações. Filiações dos autores devem estar logo abaixo dos nomes dos autores usando os números 1, 2, 3,... sobrescrito e o 

símbolo * para o autor de correspondência. Instituição (Universidade Federal do Paraná), incluindo departamento 

(Departamento de Zootecnia), cidade (Curitiba), estado (Paraná) e país (Brasil). Todos com a primeira letra maiúscula e E-

mail eletrônico. (Fonte Times New Roman, estilo Itálico, tamanho 9.) 

1Professor da Universidade Federal do Paraná, Departamento de Zootecnia. Curitiba –PR Brasil. E-mail: contato@pubvet.com.br 
2Pesquisador da Empresa Brasileira de Pesquisa Agropecuária (Cidade, Estado e País) – E-mail: contatopubvet@gmail.com  

*Autor para correspondência 

Resumo. A palavra resumo em negrito. Fonte New Times Roman, Tamanho 11, Parágrafo 

justificado com recuo de 1 cm na direita e 1 cm na esquerda. O resumo consiste não mais 

que 2.500 caracteres (caracteres com espaços) em um parágrafo único, com resultados em 

forma breve e compreensiva, começando com objetivos e terminando com uma conclusão, 

sem referências citadas. Abreviaturas no resumo devem ser definidas na primeira 

utilização. 

Palavras-chave: ordem alfabética, minúsculo, vírgula, sem ponto final 

Título em inglês 

Abstract. Resumo em inglês. A palavra abstract em negrito. 

Keywords: Tradução literária do português 

Introdução 

A palavra introdução deve estar em negrito e sem recuo. A introdução não deve exceder 2.000 

caracteres (caracteres com espaço) e justifica brevemente a pesquisa, especifica a hipótese a ser testada 

e os objetivos. Uma extensa discussão da literatura relevante deve ser incluída na discussão. 

Material e métodos 

É necessária uma descrição clara ou uma referência específica original para todos os procedimentos 

biológico, analítico e estatístico. Todas as modificações de procedimentos devem ser explicadas. Dieta, 

dados de atividades experimentais se apropriado, animais (raça, sexo, idade, peso corporal, e condição 

corporal [exemplo, com ou sem restrição de alimentação a água]), técnicas cirúrgicas, medidas e 

modelos estatísticos devem ser descritos clara e completamente. Informação do fabricante deve ser 

fornecida na primeira menção de cada produto do proprietário utilizado na pesquisa (para detalhes, ver 

Produto Comercial). Devem ser usados os métodos estatísticos apropriados, embora a 

biologia deva ser usada. Os métodos estatísticos comumente utilizados na ciência animal não 

precisam ser descritos em detalhes, mas as adequadas referências devem ser fornecidas. O modelo 
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estatístico, classe, blocos e a unidade experimental devem ser designados. 

Resultados e discussão  

Na PUBVET os autores têm a opção de combinar os resultados e discussão em uma única seção. 

Resultados 

Os resultados são representados na forma de tabela ou figuras quando possível. O texto deve explicar 

ou elaborar sobre os dados tabulados, mas números não devem ser repetidos no texto. Dados suficientes, 

todos com algum índice de variação incluso (incluindo nível significância, ou seja, P-valor), devem ser 

apresentados para permitir aos leitores interpretarem os resultados do experimento. Assim, o P-valor 

(exemplo, P =0.042 ou P < 0.05) pode ser apresentado, permitindo desse modo que os leitores decidam 

o que rejeitar. Outra probabilidade (alfa) os níveis podem ser discutidos se devidamente qualificado para 

que o leitor não seja induzido ao erro (exemplo as tendências nos dados). 

Discussão 

A discussão deve interpretar os resultados claramente e concisa em termo de mecanismos biológicos 

e significância e, também deve integrar os resultados da pesquisa como o corpo de literatura publicado 

anteriormente para proporcionar ao leitor base para que possa aceitar ou rejeitar as hipóteses testadas. 

A seção de discussão independente não deve referir-se nenhum número ou tabela nem deve incluir o P- 

valor (a menos que cite o P-valor de outro trabalho). A discussão deve ser consistente com os dados da 

pesquisa. 

Tabelas e figuras 

Tabelas e figuras devem ser incluídas no corpo do texto. Abreviaturas devem ser definidas (ou 

redefinida) em cada tabela e figura. As tabelas devem ser criadas usando o recurso de tabelas no Word 

MS. Consultar uma edição recente da PUBVET para exemplos de construção de tabela. Quando possível 

as tabelas devem ser organizadas para caberem em toda a página (exemplo, retrato layout) sem 

ultrapassar as laterais da borda (exemplo, paisagem). Cada coluna deve ter um cabeçalho (exemplo, Dias 

de maturação, método de embalagem, valor de P). As unidades devem ser separadas cabeçalhos por uma 

vírgula ao invés de ser mostrado em parênteses (exemplo, ABTS, %). Limitar o campo de dados ao 

mínimo necessário para a comparação significativa dentro da precisão dos métodos. No corpo das 

referências da tabela para as notas de rodapé devem ser numerais. Cada nota deve começar em uma nova 

linha. Para indicar diferenças significativas entre as médias dentro de uma linha ou coluna são usadas 

letras maiúsculas sobrescritas. 

Tabela 1. Exemplo de construção de tabela. Criada usando o recurso de tabelas no Word MS. Exemplo, Efeito do método de 

embalagem e tempo de maturação sobre a atividade antioxidante da carne de bovinos terminados em confinamento 

A
B

T
S

1
, 

%
 

Dias de 

maturação 

Métodos de embalagens 
EPM* P > Valor 

Filme Vácuo 

1 45,61A 45,61A 1,830 0,765 

3 48,45A 48,73A 1,891 0,651 

7 60,99B 60,72B 1,777 0,554 

14 63,86B 68,08B 1,645 0,556 

EPM 2,334 2,441   

P < Valor 0,001 0,001   

*Erro padrão da média.  
12,2′-azinobis- (3-ethylbenzothiazoline-6-sulfonic acid). 

Médias seguidas de letras maiúsculas nas colunas são deferentes (P < 0,05). 

Abreviaturas 

Abreviaturas no texto devem ser definidas no primeiro uso. Os autores devem usar o padrão das 

abreviaturas internacionais de elementos. Abreviaturas definidas pelo autor devem sempre ser usadas 

exceto para começar uma frase. A abreviação definida pelo autor precisa ser redefinida no resumo o 
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primeiro uso no corpo do artigo, em cada tabela, e em cada figura 

Citações no texto 

No corpo do manuscrito, os autores referem-se da seguinte forma: (Ferraz & Felício, 2010) ou Ferraz 

& Felício (2010). Se a estrutura da frase exige que os nomes dos autores sejam incluídos entre 

parênteses, o formato correto é (Ferraz & Felício, 2012a, b). Quando há mais de 2 autores no artigo o 

primeiro nome do autor é entre parênteses pela abreviação et al. (Moreira et al., 2004). Os artigos listados 

na mesma frase ou parênteses devem estar em ordem alfabética e ordem cronológica para 2 publicações 

no mesmo ano. Livros (AOAC, 2005; Van Soest, 1994) e capítulos de livros (Van Soest, 2019) podem 

ser citados. Todavia, trabalhos publicados em anais, CDs, congressos, revistas de vulgarização, 

dissertações e teses devem ser evitados. 
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II. Relato de caso 

Deve conter os seguintes elementos:  

Título, nome (s) de autor (es), filiação, resumo, palavras-chave, introdução, relato do caso clínico, 

discussão e conclusão. Os elementos anteriores devem seguir as mesmas normas do artigo original. 

 

III. Revisão 

Deve conter os seguintes elementos: 

Título, nome(s) de autor (es), filiação, resumo, palavras-chave, introdução, subtítulos do tema e 

considerações finais. Os manuscritos devem seguir as mesmas normas do artigo original, à excepção de 

Material e métodos, Resultados e discussão; no seu lugar, utilize títulos e subtítulos sobre o tema. 

 

Envio de artigo 

O envio de artigos pode ser realizado pelo site http://www.pubvet.com.br/envios ou enviar 

diretamente no e-mail contato @pubvet.com.br. 
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Para enviar o artigo pelo site você deve cadastrar o e-mail no pubvet.com.br/cadastro. Caso já 

possua cadastro basta entrar no pubvet.com.br/login, em seguida acessar em artigo e clicar em cadastrar 

novo, preencher o formulário, anexar o arquivo em Word e salvar depois de preencher todos os dados. 

O autor que realiza a submissão fica automaticamente cadastrado como autor para correspondência.  
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Ficou com alguma dúvida? 

Entre em contato com nossa equipe no seguinte e-mail: contato@pubvet.com.br. 
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