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RESUMO 

 

FARIAS, Luiza. Caracterização de Compulsões Orais em Gatos Domésticos.  2019. 63 p. 

Dissertação (Mestrado em ciências). Instituto de Veterinária, Universidade Federal Rural do 

Rio de Janeiro, Seropédica, RJ. 2019.  

 

Os comportamentos compulsivos são observados por estarem fora de contexto, serem 

repetitivos, exagerados e constantes. As fixações por mamar, lamber, mastigar e ingerir itens 

não digeríveis constituem as compulsões orais. Contudo, a ingestão representa um risco maior 

a vida dos felinos, devido ao risco de obstrução gastrintestinal causada por um corpo estranho, 

esse transtorno também é conhecido como pica. O objetivo desse estudo foi caracterizar as 

compulsões orais em gatos, afim de elaborar um perfil comum ao felino acometido, 

identificando seus itens de predileção e intervenções clínicas e cirúrgicas decorrentes da 

ingestão. O instrumento de investigação escolhido foi o questionário da plataforma Survey 

Monkey para distribuição online, divulgado diretamente para tutores de felinos e também por 

meio de mídias sociais. Os intervalos de idade foram avaliados por moda. As questões contendo 

itens de predileção foram avaliadas por estatística descritiva e percentual simples. Os demais 

dados de sexo, raça, moradia, estado emocional, convivência com contactentes e alimentação 

foram submetidos ao teste qui-quadrado e considerados válidos quando P<0,05. O critério de 

inclusão foram gatos com compulsão oral que manifestem há mais de 30 dias, e o critério de 

exclusão foram felinos abaixo de 12 meses. Foram recebidos 443 questionários validos. A 

compulsão por mastigação foi a mais observada (n=345, 77,9%), seguida respectivamente por 

lamber (n=235, 53%), ingerir 233 (52,6%) e mamar (n=175, 39,5%).  Na compulsão de lamber, 

os itens de predileção foram plástico (n=141, 24,9%), tecido (n=89, 15,7%) e cadarço (n=53, 

9,4%). Na compulsão de mamar os itens foram tecidos (n=121, 69,1%), plástico (n=32, 18,3%), 

cadarços e linhas (n=19, 10,85%). Na compulsão de mastigar os itens foram plástico (n=208, 

20,5%), fio (n=143, 14,1%) e cadarço (n=122, 12,0%). Na pica,os itens foram plástico (n=127, 

23,0%), linha (n=71 12,9%) e fio (n=64, 11,6%). Os gatos acometidos por compulsões orais 

foram jovens de 1 a 3 anos de idade, sem predisposição de sexo, castrados, sem raça definida, 

com refeições ad libitum, convivendo tranquilamente com outros felinos e não convivem com 

outras espécies. São moradores de apartamento telado ou casa sem acesso à rua e apresentaram 

incontáveis episódios compulsivos, com exceção a mastigação e pica, no qual o transtorno se 

manifesta uma vez por semana. O estado emocional do felino acometido é considerado 

tranquilo durante o os episódios compulsivos. Cerca de 130 (55,8%) dos 233 felinos que 

manifestam pica já vomitaram itens não digeríveis e 65 (27,9%) já os defecaram. Sendo o 

plástico mais comum no vômito (n=130, 55,8%) e também nas fezes (n=65, 27,9%). O 

tratamento clínico veterinário foi necessário para 26 (11,1%) dos animais acometidos por pica, 

18 (7,7%) precisaram de internação e 12 (5,1%) foram submetidos a intervenção cirúrgica.  

 

Palavras-chave: Comportamento; Compulsão oral; Pica; Felino. 

  



 

ABSTRACT 

FARIAS, Luiza. Characterization of Oral Compulsions in Domestic Cats. 2019. 63 p. 

Dissertation (Master Science in Veterinary Medicine Pathology and Clinical Sciences). 

Instituto de Veterinária, Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro, Seropédica, RJ. 2019. 

 

Compulsive behaviors are observed because they are out of context, repetitive, exaggerated, 

and constant. Fixations for sucking, licking, chewing and ingesting nondigestible items are oral 

compulsions. However, ingestion poses a greater risk to the lives of felines, due to the risk of 

gastrointestinal obstruction caused by a foreign body, this disorder is also known as pica. The 

objective of this study was to characterize the oral compulsions in cats, in order to elaborate a 

common profile for the affected feline, identifying their predilection items and clinical and 

surgical interventions resulting from ingestion. The survey instrument chosen was the Survey 

Monkey questionnaire for online distribution, which was disseminated directly to feline tutors 

and also through social media. Age ranges were evaluated by fashion. The questions containing 

items of predilection were evaluated by descriptive statistics and simple percentages. The other 

data on gender, race, housing, emotional state, contact and food contact were submitted to the 

chi-square test and considered valid when P <0.05. The inclusion criterion was cats with oral 

compulsion that showed more than 30 days, and the exclusion criterion were cats less than 12 

months. 443 valid questionnaires were received. The chewing compulsion was the most 

observed (n = 345, 77.9%), followed by licking (n = 235, 53%), ingesting 233 (52.6%) and 

suckling (n = 175, 39.5 %). In the compulsion to lick, the items of predilection were plastic (n 

= 141, 24.9%), tissue (n = 89, 15.7%) and shoelace (n = 53, 9.4%). In the compulsion to suck 

the items were tissues (n = 121, 69.1%), plastic (n = 32, 18.3%), shoelaces and lines (n = 19, 

10.85%). In the compulsion to chew the items were plastic (n = 208, 20.5%), yarn (n = 143, 

14.1%) and shoelace (n = 122, 12.0%). In the pike, the items were plastic (n = 127, 23.0%), line 

(n = 71 12.9%) and yarn (n = 64, 11.6%). Cats suffering from oral compulsions were 1 to 3-

year-old, sexless, neutered, undefined, with ad libitum meals, living quietly with other cats and 

not living with other species. They are residents of a flat-screened home or house without access 

to the street and have had countless compulsive episodes, with the exception of chewing and 

itching, in which the disorder manifests once a week. The emotional state of the affected feline 

is considered quiet during the compulsive episodes. Approximately 130 (55.8%) of the 233 

felines that manifest pica have already vomited nondigestible items and 65 (27.9%) have 

already defecated. The most common plastic in the vomit (n = 130, 55.8%) and also in the 

faeces (n = 65, 27.9%). The veterinary clinical treatment was necessary for 26 (11.1%) of the 

animals affected by pica, 18 (7.7%) needed hospitalization and 12 (5.1%) underwent surgical 

intervention. 

Key Word: Behaviour; Oral Compulsion; Pica; Feline. 
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1. INTRODUÇÃO GERAL 

 

 

Os comportamentos compulsivos são observados por estarem fora de contexto, serem 

repetitivos, exagerados e constantes. Como ainda não se conhece sua etiopatogenia são 

chamados de transtornos e não de doenças. As manifestações de desordens em animais se 

encontram em geral associadas ao manejo inadequado e ambientes inapropriados.  

As fixações por mamar, lamber, mastigar e ingerir itens não digeríveis, constituem as 

compulsões orais e, são inúmeras vezes reconhecidas por veterinários e tutores como 

“brincadeiras” peculiares de gatos, sem associação a uma adversidade maior. Entretanto, 

existem casos em que as possíveis consequências da manifestação deste comportamento podem 

como exemplo ocasionar choque elétrico por mastigação de fios ou intoxicação por contato com 

substâncias nocivas ao felino.  

Contudo, a ingestão representa a manifestação mais grave dos transtornos compulsivos, 

intitulada pica, conhecido pelo desejo constante e compulsivo de engolir itens não-comestíveis. 

A manifestação de um só episódio pode levar a obstrução gastrintestinal, um quadro grave que 

muitas vezes evolui para o óbito. A retirada de corpos estranhos é uma rotina na medicina felina, 

entretanto, a ausência de diagnóstico do transtorno sugere corroborar para as frequentes 

recidivas.  

As patologias comportamentais ainda constituem um território não desbravado para 

médicos veterinários clínicos. Na maioria das vezes, estes profissionais não estão familiarizados 

com os transtornos compulsivos. A busca por tratamento costuma ser tardia, sua conduta em 

sua maioria se delimita a tratar apenas os danos clínicos ocasionados pela manifestação das 

compulsões orais. Os proprietários de gatos afetados frustram-se com o constante gasto 

emocional e financeiro despendido, somando-se à ausência de controle do transtorno. O 

acúmulo desses fatores pode resultar no abandono ou eutanásia precoce dos felinos acometidos.    

O objetivo desse estudo foi caracterizar as compulsões orais em gatos, afim de elaborar 

um perfil comum ao felino acometido, identificando seus itens de predileção e intervenções 

clínicas e cirúrgicas decorrentes da ingestão.
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2. REVISÃO DE LITERATURA 

 

 

2.1 Estresse 

  O termo estresse descreve um estímulo ambiental incontrolável e imprevisível, superior 

à capacidade regulatória do animal sendo também associado ao temperamento individual do 

felino, sendo este mais propicio de ser incitado ou não. Duas fontes principais podem ser 

observadas: a física (ambiental) e a social (relações sociais). A classificação é feita de acordo 

com a duração da sensação, podendo ser aguda em um episódio pontual, ou crônica por 

estímulos acumulados (AMAT; CAMPS; MANTECA, 2016). A principal resposta física ao 

estresse é o aumento da frequência respiratória e cardíaca, como consequência à sensação de 

medo e ansiedade. Pequenos episódios são eventos naturais ao cotidiano de vida do animal e o 

corpo está preparado para suportá-los, no entanto, a exposição prolongada ao estresse se 

caracteriza como deletéria (LEVINE, 2008). A consequência é a aflição gerada como resposta 

comportamental e psicológica que leva à diminuição do bem-estar do animal. 

 

2.2 Ansiedade 

A ansiedade é definida como a antecipação de um ameaça, levando ao estado de alerta. 

É uma resposta cognitiva complexa e emocional, que prepara o animal para uma situação de 

risco. As respostas ao estresse, ansiedade e medo são processadas por estruturas localizadas no 

sistema nervoso central (SNC). Naturalmente ocorre após um estímulo, gerando uma resposta 

normal ou anormal, a depender do contexto. Em níveis elevados pode interferir no bem-estar 

do animal e acarretar transtornos comportamentais (LEVINE, 2008). Os transtornos de 

ansiedade representam cerca de 80% dos atendimentos de especialistas em comportamento 

animal (SEKSEL, 2006). 

 

2.3 Transtorno Obsessivo Compulsivo (TOC) 

  O TOC é uma desordem de ansiedade que aparenta ser consequência do estresse que 

acomete os indivíduos. Marcado por comportamentos repetitivos, constantes e sem nenhum 

propósito óbvio caracterizam as manifestações (CORREGIARI et al., 2000). Na medicina 

veterinária ainda não existe um consenso sobre a real ocorrência de obsessões em animais. Os 
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episódios em humanos se caracterizam por pensamentos constantes, repetidos e ritualísticos, 

bem como a urgência em manifestar certo comportamento. A impossibilidade de uma análise 

do raciocínio animal incapacita o diagnóstico de obsessão (TYNES; SINN, 2014). No entanto, 

a semelhança de estereotipias entre humanos e animais é sugerida por diversos autores 

(LUESCHER, 2004; OVERALL; DYER, 2005; LEVINE, 2008; DODMAN et al., 2010). 

 

2.4 Transtorno Compulsivo (TC) 

  A terminologia TC foi cunhada com o objetivo de definir comportamentos repetitivos 

em cães e gatos com igual semelhança ao TOC, diagnosticado em humanos. A classificação 

pode ser feita por TC de locomotor, alucinatório, de auto injúria e oral. Os comportamentos 

degenerados são observados por estarem fora de contexto, serem repetitivos, exagerados e 

constantes (TYNES; SINN, 2014). A fixação oral por lamber, mastigar e mamar itens não 

digeríveis, constituem as compulsões orais (HAYES, 2009; FARIAS; SILVA; SOUZA, 2016). 

 

2.5 Transtorno Alimentar 

  Os transtornos alimentares correspondem a distúrbios de ingestão, por desajustes de 

frequência e ou pela ingestão degenerada de itens não digeríveis. A semelhança entre TOC e 

alguns transtornos alimentares encontra referência na medicina humana. As compulsões 

alimentares, em especial as perversões de apetite, são relatadas com grande semelhança às 

estereotipias do TOC (APPOLINÁRIO; CLAUDINO, 2000; CORREGIARI et al., 2000). 

 

2.6 Pica 

  A pica é um transtorno compulsivo oral e alimentar também conhecido como 

alotriofagia e alotriogeusia.  Essa afecção leva o portador a ingerir itens não-comestíveis por 

um período superior a 30 dias. Os objetos mais comumente ingeridos são plásticos, tecidos, 

plantas, lã, borracha, fios, pelos, metal e sabonete (TYNES; SINN, 2014). Este transtorno 

configura como uma das três adversidades comportamentais mais diagnosticadas na medicina 

felina (BRADSHAW; NEVILLE; SAWYER, 1997; AMAT; CAMPS; MANTECA, 2016).  A 

presença de corpos estranhos em vômitos e fezes reforçam que o paciente é portador do 

transtorno, já que na maioria das vezes, os proprietários têm dificuldade em diferenciar 

mastigação de ingestão (DEMONTIGNY-BEDARD et al., 2016). 
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2.7 Epidemiologia 

Na medicina humana, os relatos da manifestação do transtorno de pica são, na grande 

maioria, por crianças, adolescentes, gestantes e portadores de algum atraso mental 

(APPOLINÁRIO; CLAUDINO, 2000; THRALL, 2012; MATSON et al., 2013). Na medicina 

veterinária, há inúmeros relatos da ingestão de corpos estranhos em cães, cavalos e coelhos, 

mas pouco se fala sobre o diagnóstico do transtorno psicogênico (CORRÊA; ZOPPA, 2006; 

FERREIRA et al., 2007; PRATT; REINEKE; DROBATZ, 2014).   

Os gatos siameses já foram descritos na década de 1960 com pré-disposição para 

fixações orais, demonstrando uma irresistível urgência em ingerir o objeto de desejo (KNIGHT, 

1967).  Em outro estudo, gatos orientais foram classificados como grupo de risco para 

desenvolvimento de pica, tendo como preferência, tecidos (BAMBERGER; HOUPT, 2006). O 

fator genético decorrente da raça é com frequência discutido, bem como a associação ao 

desmame precoce. Ambos sugeridos com sucesso apenas em gatos birmaneses (BORNS-WEIL 

et al., 2015). Foi reportada a prevalência de perversão alimentar em casos de deficiência 

nutricional, deficiência em piruvato quinase, anemia e distúrbios neurológicos (Quadro 1) 

(LINDELL; ERB; HOUPT, 1997; KOHN; FUMI, 2008; KENT, 2009; FALZONE; LOWRIE, 

2011; KORMAN et al., 2013; BLACK et al., 2016). 

 

Quadro 1: Alterações ligadas a manifestação do comportamento do transtorno de pica. 

Deficiência nutricional (HOUPT, 1991) 

Deficiência em piruvato quinase (KOHN; FUMI, 2008) 

Anemia (KORMAN et al., 2013; BLACK et al., 

2016) 

Distúrbio neurológico (KENT, 2009; FALZONE; LOWRIE, 

2011) 

 

Os animais domiciliados apresentam maior nível de estresse em comparação aos de vida 

livre. A associação ao tédio e à falta de convívio social podem ser um fator desencadeador 

(HOUPT, 1991; BRADSHAW; NEVILLE; SAWYER, 1997; HEIDENBERGER, 1997). O 
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afastamento dos tutores por um tempo superior a duas horas pode ampliar o estresse e agir como 

gatilho para a manifestação do distúrbio (HEIDENBERGER, 1997). A carência de ambiente 

propício para a manifestação de seus hábitos natos, como o próprio instinto de caça, pode ser 

transferida para a mimetização de uma presa em objeto inanimado, terminando por ingeri-lo 

(BRADSHAW; NEVILLE; SAWYER, 1997; SCHUBNEL; ARPAILLANGE, 2008).  

 

2.8 Sinais Clínicos de ingestão 

  Gatos portadores de pica que manifestem sintomas gastrintestinais devem ser sempre 

avaliados quanto à possibilidade de obstrução gastrintestinal.  Os sintomas clínicos variam de 

acordo com o corpo estranho, dependendo da forma, local de parada e tempo da ingestão.  A 

obstrução parcial pode resultar em diarreia, enquanto a obstrução total configura em vômitos 

em jatos, acompanhados comumente por desidratação, dor e prostração. Corpos estranhos 

lineares como fios, barbantes, linha e fio dental podem ancorar na língua e piloro, ocasionando 

rompimento da mucosa gastrintestinal em decorrência da peristalse (STERMAN; MATERA; 

STOPIGLIA, 1997; FOSSUM, 2005; LITTLE, 2012).  

 

2.9 Estudo de Imagem 

Os estudos de imagem são úteis no auxílio do diagnóstico de obstrução gastrintestinal, 

secundária à ingestão de corpos estranhos, e para diferenciar doenças concomitantes que devem 

ser excluídas antes do diagnóstico do transtorno de pica. 

 

2.10 Estudo Radiológico 

   Para itens únicos, o estudo radiológico pode revelar objetos radiopacos ou 

acúmulo hidroaéreo proximal à obstrução. Corpos estranhos lineares conferem sinais típicos, 

como o pregueamento ou plicatura do jejuno. Também pode ser observado deslocamento da 

maior parte do intestino delgado para região mesoventral, padrão de gás alterado com gás 

luminal agrupando-se em pequenas bolhas. O estudo radiológico contrastado pode auxiliar no 

diagnóstico de corpos estranhos radiotransparentes, desde de que se utilize fármacos iodados 

que não causem irritação do peritônio em caso de rompimento. Dessa forma é possível 

monitorar a passagem do agente nas vias intestinais e detectar extravasamento (HAYES, 2009; 

LITTLE, 2012; THRALL, 2012; PAPAZOUGLOU; PATSIKAS; RALLIS, 2016). 
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2.11 Estudo Ultrassonográfico 

  O estudo ultrassonográfico é útil para localização precisa do ponto de obstrução, visto 

que é possível visualizar as distensões por gás e líquido que precedem à obstrução, bem como 

a impedância acústica, quando presente (TIDWELL; PENNINCK, 1992). A observação de 

corpos estranhos lineares é dificultada, visto que é uma fina linha hiperecóica intraluminal, no 

entanto, é possível observar o pregueamento da região (LITTLE, 2012). 

 

2.12 Estudo Endoscópico 

  Corpos estranhos radiotransparentes, sobreposição e excessiva presença de meteorismo 

durante o exame ultrassonográfico podem incapacitar o diagnóstico radiológico e 

ultrassonográfico. O estudo endoscópico deve ser indicado quando os exames radiológicos e 

ultrassonográficos não fornecem um diagnóstico preciso. A endoscopia atua como método para 

obtenção de  imagens e amostras mais precisos, tal como método de tratamento, sendo esse 

minimamente invasivo, no entanto limitado a esôfago e estômago (NEIGER; ROBERTSON; 

STENGEL, 2013). 

 

2.13 Diagnóstico Diferencial 

Doenças gastrintestinais, deficiências nutricionais, doenças metabólicas, disfunções 

cognitivas e influência de fármacos que aumentem o apetite, podem estar associadas à 

manifestação da perversão do apetite (HOUPT, 1991). As ocorrências de sintomas de pica 

podem estar associadas a doenças concomitantes, necessitando a plena exclusão para um real 

diagnóstico do transtorno comportamental (KOHN; FUMI, 2008; KENT, 2009; FALZONE; 

LOWRIE, 2011; KORMAN et al., 2013; BLACK et al., 2016). 

Já o comportamento de mastigar, mamar e lamber itens não comestíveis, podem ser 

diferenciados do transtorno de pica quando há presença de material não digerível em vômitos 

e fezes. A retirada cirúrgica de corpo estranho aliado ao histórico de perversão alimentar, 

corrobora para o diagnóstico da patologia (DEMONTIGNY-BEDARD et al., 2016). Alguns 

autores se referem à gatos que sofrem ingestão acidental de corpos estranhos de forma pontual, 

enquanto brincam com o objeto, sem estar necessariamente associada a uma depravação do 

apetite (STERMAN; MATERA; STOPIGLIA, 1997). A ocorrência de corpos estranhos deve 

ser sempre associada ao histórico clínico psicológico (DEMONTIGNY-BEDARD et al., 2016). 
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2.14 Mudança Ambiental 

Gatos domiciliados sem acesso à rua são mais suscetíveis ao estresse e ansiedade 

(PACHEL, 2014). O enriquecimento ambiental é implantado através de um ou mais fatores, 

que são introduzidos com intuito de melhorar o bem-estar físico e psicológico do animal afetado 

(OVERALL; DYER, 2005; ELLIS, 2009; HERRON; BUFFINGTON, 2012). 

O enriquecimento ambiental é dividido em setores de estratégias animadas e estratégias 

inanimadas. As estratégias animadas envolvem as relações sociais, e podem ser intraespecíficas 

e interespecíficas. Nas intraespecíficas, o felino é estimulado a interagir com outros gatos, 

promovendo companhia, higienização mútua e distração.  Já nas interespecíficas, ocorre a 

relação entre gatos e humanos e gatos e outros animais. Na primeira, a interação é feita por 

brincadeira, manejo, treinamento e cuidados. A segunda abrange a interação com cães e outros 

animais que, quando bem adaptados e socializados, são companheiros dos felinos (ELLIS, 

2009). 

As estratégias inanimadas abrangem o uso de brinquedos, alimentação e espaço físico. 

Gatos, diferentemente de outros animais, necessitam de novidade quando se trata de 

entretenimento. A manutenção constante dos mesmos objetos lúdicos à sua disposição, diminui 

o ímpeto de usá-los. O rodízio diário de brinquedos representa uma boa estratégia para 

minimizar a monotonia. As brincadeiras, principalmente de caça, representam uma simulação 

da vida selvagem dos felinos, no entanto, essa estimulação muitas vezes é desconhecida pelos 

tutores (Levine, 2008; Strickler and Shull, 2014). 

O instinto de caça deve ser estimulado por meio da alimentação, fornecendo pontos 

positivos no enriquecimento ambiental do animal (OVERALL; DYER, 2005). A ração seca 

pode ser escondida em variados locais, afim de incentivar o estímulo de caça e a ingestão de 

pequenas quantidades ao longo do dia, compatível com o hábito selvagem. A distribuição de 

comida e água em diversos cômodos costuma ser positivo para lares com múltiplos gatos, 

reduzindo o territorialismo sobre esses recursos, e diminuindo o estresse e ansiedade envolvidos 

(ELLIS, 2009)  

O espaço físico deve ser dividido em áreas distintas de sono, alimentação e excreção. O 

acesso vertical pode ser promovido com prateleiras e arranhadores tipo apartamento. O gato 

mantém o comportamento natural de escalar e pular, devido à sua herança de caçador e presa 

(HERRON; BUFFINGTON, 2012). Estar em altura representa segurança e conforto 

(ROCHLITZ, 2000). Esconderijos como túneis de pano e caixas de papelão promovem a 
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diminuição do medo e a eliminação de possíveis ameaças visuais. Áreas de descanso e de sono 

devem ser postas em altura elevada e em altura do solo, pois há peculiaridades de preferências 

entre gatos (LEVINE, 2008). Os gatos parecem preferir áreas macias para o descanso, como 

travesseiros e tecidos macios (CROUSE et al., 1995). As caixas higiênicas devem estar 

disponíveis em diferentes cômodos a fim de evitar disputas territoriais pelas mesmas (ELLIS, 

2009). Sua localização deve oferecer segurança para o animal, ou seja, sem barulhos, com rotas 

de entrada e saída, e longe de qualquer eletrodoméstico que possa começar inesperadamente 

qualquer barulho (HERRON; BUFFINGTON, 2012). 

Pacientes portadores do transtorno de pica que não estão sob controle, devem ser 

afastados de qualquer cômodo que possa conter itens que podem ser ingeridos, 

consequentemente levando a obstrução gastrintestinal (WILLIAMS; MCADAM, 2012). 

 

2.15 Alimentação 

  A alimentação comumente é disposta em potes na forma industrializada de grãos de 

ração, que em um curto período de tempo pode ser consumida por inteiro. Esse manejo em nada 

representa o hábito alimentar nato dos felinos, que envolve a localização da presa, a caça e a 

matança.  Dessa forma, a alimentação ad libitum pode constituir uma importante etapa contra 

o distúrbio de pica. Animais saudáveis costumam ter alimentação disponível ao longo do dia 

com mais frequência que os portadores do transtorno, o que aparenta estimular a busca por 

outros itens não comestíveis (DEMONTIGNY-BEDARD et al., 2016). 

 

2.16 Feromônio 

Os análogos sintéticos do feromônio facial felino são comercializados com o intuito de 

reduzir a sensação de estresse que acomete o gato, simulando a sensação de bem-estar. 

Entretanto, não há dados que provem que o uso do mesmo alterou comportamentos indesejáveis 

e deletérios (FRANK; BEAUCHAMP; PALESTRINI, 2010; CONTI et al., 2015). 

 

2.17 Punições 

Punir o gato por manifestar compulsões orais ou pica não representam um método de 

tratamento. Comumente elevam o nível de estresse e ansiedade e corroboram para 

manifestações de novos episódios (LUESCHER; MCKEOWN; HALIP, 1991). 
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2.18 Tratamento Terapêutico 

  O tratamento prioriza reduzir os gatilhos de estresse e ansiedade com intuito de 

possibilitar melhora da qualidade de vida.  

  Os animais candidatos ao tratamento medicamentoso necessitam passar por um check-

up renal e hepático, já que a maioria dos fármacos são metabolizados e excretados por tais vias. 

A monitorização cardíaca e sanguínea deve ser feita rotineiramente, pois efeitos colaterais 

como arritmias e discrasias sanguíneas podem ser resultados do uso de psicotrópicos 

(OVERALL, 1997). 

  O cloridrato de fluoxetina é um medicamento inibidor seletivo da recaptação de 

serotonina em neurônios pré-sinápticos. Essa classe é reconhecida pelo alto poder 

antidepressivo e ansiolítico (TYNES; SINN, 2014). Os efeitos colaterais parecem ser mínimos 

ou não existentes, com isso, é considerado um psicotrópico seguro para uso prolongado. A 

utilização é feita na dose de 0,5 até 1,5 mg/kg, a cada 24 horas.  A terapêutica inicia seus efeitos 

entre três e quatro semanas, e deve ser continuada por no mínimo seis meses e o desmame deve 

ser feito progressivamente (OVERALL, 1997; PACHEL, 2014). A clomipramina da classe dos 

tricíclicos representa uma segunda opção caso o tratamento inicial seja refratário. O fármaco 

combina as propriedades de um inibidor seletivo da receptação de serotonina e um 

antidepressivo tricíclico. A inibição ocorre preferencialmente na receptação de serotonina ou 

5-hidrixytriptamina e noradrenalina. É um dos fármacos mais bem tolerados para tratar os 

transtornos compulsivos. É indicado para transtornos de ansiedade, depressão e compulsão, 

com relatos bem-sucedidos na literatura (SEKSEL; LINDEMAN, 1998). Sua ação 

anticolinérgica pode gerar constipação, retenção urinária e arritmias, da qual gatos costumam 

ser mais sensíveis. A dose de clomipramina é de 0,25 até 1 mg/kg, a cada 24 horas, sendo a 

dose 0,3mg/kg, a cada 24 horas a mais indicada para transtornos compulsivos. O cloridrato de 

amitriptilina também é um tricíclico indicado para TC e pode ser utilizado na dose de 0,5 até 1 

mg/kg, a cada 24 horas (OVERALL, 1997; SEKSEL; LINDEMAN, 1998; HART et al., 2005; 

LEVINE, 2008) 
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2.19 Plataforma Survey monkey 

  A plataforma Survey monkey provê o desenvolvimento de pesquisas online e oferece 

serviços para usuários individuais e empresas. A partir do software é possível coletar dados de 

forma controlada, criar identidade visual personalizada, selecionar amostras, eliminar possíveis 

vieses, exportar e analisar resultados. Tal plataforma é utilizada atualmente em pesquisas tanto 

na área da medicina humana quanto na prática veterinária (COLLIER; KATHRYN, 2005; 

WACLAWSKI, 2012).  
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3. MATERIAL E MÉTODOS  

 

 

 

3.1 Aspectos Éticos 

 Toda a metodologia utilizada foi previamente aprovada pela Comissão de Ética no Uso 

de Animais (CEUA) desta mesma instituição (Protocolo n° 6631060617) (Anexo A) e pela 

Plataforma Brasil que regulamento pesquisas envolvendo seres humanos a nível nacional 

(Protocolo nº 23083.030899\2017-74) (Anexo B). 

 

3.2 Período de Realização 

 O presente estudo foi realizado no período de março de 2018 a novembro de 2018. 

 

3.3 Amostragem 

A população de tutores indagados sobre gatos com compulsões orais compõe uma 

amostragem não probabilística, ou seja, por conveniência (ETIKAN, 2016). A escolha por esse 

tipo de amostragem reflete a facilidade de alcançar um maior número de animais acometidos, 

visto que os indivíduos entrevistados foram voluntariados.   

 

3.4 Questionários 

O instrumento de investigação escolhido foi o questionário para distribuição online, 

utilizando a plataforma online Survey monkey (www.surveymonkey.com), com 50 perguntas e 

respostas fechadas, múltipla escolha ou escalonadas (WILSON et al., 2016) (Anexo C). Foram 

recebidas 443 respostas consideradas válidas pelos critérios de inclusão e exclusão. O 

questionário contou com ramificações logísticas, ou seja, as seções seguintes foram abertas de 

acordo com as respostas prévias. A divulgação foi feita através de mídias sociais populares 

como Instagram, Facebook e Twitter. Seu propósito foi alcançar tutores de gatos no Brasil. 

Os respondentes não receberam qualquer compensação financeira pelas respostas 

submetidas.  
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Cada questionário foi preenchido exclusivamente para um gato. Caso o mesmo 

proprietário possuísse mais de um felino, necessitaria de um questionário para cada animal. O 

controle de repetição foi realizado pelo nome do animal, do proprietário e endereço eletrônico, 

bem como pelo rastreio de IP pela própria plataforma, emitindo alerta toda vez que houver 

repetição. A intenção era diferenciar proprietários com múltiplos gatos, de respostas 

fraudulentas e repetidas.   

O critério de inclusão utilizado correspondeu a população de gatos domiciliados que 

ingerem, mastigam, mamam ou lambem itens não digeríveis, em um período superior a um mês 

sem restrição quanto a sexo ou raça, apenas residentes do território nacional. O critério de 

exclusão foram felinos abaixo de doze meses.  

As primeiras perguntas formaram um conjunto de questões que visam diferenciar felinos 

com compulsão oral dos que não manifestam episódios isolados, por meio dos critérios de 

inclusão e exclusão. A segunda tem a intenção de caracterizar o perfil do felino, incluindo idade, 

sexo, estado reprodutivo e raça. A terceira parte conta com um conjunto de questões afim de 

compreender a presença ou não das compulsões bem como seus respectivos itens de predileção. 

A quarta refere-se à frequência do comportamento e seu estado emocional durante a 

manifestação. Na quinta parte foram abordadas questões em relação a vômito e diarreia de itens 

não comestíveis, tal qual possíveis intervenções clínicas e cirúrgicas em decorrência dessa ação. 

Na sexta, procurou-se caracterizar a moradia e relações domésticas, indagando-se o tipo de 

residência e presença ou não de outros felinos e outras espécies. A sétima e última parte abordou 

questões relacionadas a alimentação afim de avaliar a interação com as compulsões.  

 

 3.4 Análise Estatística 

As idades dos gatos foram avaliadas através da moda encontrada nos intervalos pré-

estabelecidos. As investigações de itens consumidos e eliminados nas manifestações bem como 

as intervenções clínicas e cirúrgicas decorrentes da ingestão foram realizadas por estatística 

descritiva simples com a utilização de percentual simples. A variáveis de sexo, raça, moradia, 

estado emocional, convivência com contactates, alimentação e grau de importância foram 

analisadas pelo teste qui-quadrado em relação à cada tipo de compulsão (Lamber, Mamar, 

Mastigar e Ingerir),  utilizando um nível de significância de 5% (MORETTIN; BUSSAB, 2002; 

DEMONTIGNY-BEDARD et al., 2016). Para a realização deste trabalho foi utilizado o 

software R, versão 3.5.1 (R_STUDIO, 2016), para a efetuação de testes e cálculo de medidas. 
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4. CAPITULO  

 

 

  Os resultados desta dissertação serão apresentados no formato de um artigo científico. 

O capítulo I foi redigido no formato da revista Acta Scientiae Veterinariae (ISSN 16793-216) 

 

4.1 Capítulo I – Caracterização de Compulsões orais em Gatos Domésticos 

 

¹Luiza Freire de Farias; ¹Mariana Jardim; ¹Carla Regina Gomes da Silva; ²Heloisa Justen 

Moreira de Souza 

¹Mestranda do PPGMV, Instituto de Veterinária, Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro 

– UFRRJ, Seropédica, RJ, Brasil 

² Professora Associada da Disciplina de Patologia Cirúrgica, Instituto de Veterinária, 

Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro – UFRRJ, Seropédica, RJ, Brasil 

 

ABSTRACT 

 

Background: Compulsive behaviors are observed because they are out of context, repetitive, 

exaggerated, and constant. Fixations for sucking, licking, chewing and ingesting nondigestible 

items are oral compulsions. However, ingestion poses a greater risk to the lives of felines, due 

to the risk of gastrointestinal obstruction caused by a foreign body, this disorder is also known 

as pica. The objective of this study was to characterize the oral compulsions in cats, in order to 

elaborate a common profile for the affected feline, identifying their predilection items and 

clinical and surgical interventions resulting from ingestion.  

Materials, Methods & Results: The survey instrument chosen was the Survey monkey 

questionnaire for online distribution, which was disseminated directly to feline tutors and also 

through social media. Age ranges were evaluated by fashion. The questions containing items 

of predilection were evaluated by descriptive statistics and simple percentages. The other data 

on gender, race, housing, emotional state, contact and food contact were submitted to the chi-

square test and considered valid when P <0.05. The inclusion criterion was cats with oral 

compulsion that showed more than 30 days, and the exclusion criterion were cats less than 12 

months.  

Discussion: 443 valid questionnaires were received. The chewing compulsion was the most 

observed (n = 345, 77.9%), followed by licking (n = 235, 53%), ingesting 233 (52.6%) and 

suckling (n = 175, 39.5 %). In the compulsion to lick, the items of predilection were plastic (n 

= 141, 24.9%), tissue (n = 89, 15.7%) and shoelace (n = 53, 9.4%). In the compulsion to suck 

the items were tissues (n = 121, 69.1%), plastic (n = 32, 18.3%), shoelaces and lines (n = 19, 
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10.85%). In the compulsion to chew the items were plastic (n = 208, 20.5%), yarn (n = 143, 

14.1%) and shoelace (n = 122, 12.0%). In the pike, the items were plastic (n = 127, 23.0%), line 

(n = 71 12.9%) and yarn (n = 64, 11.6%). Cats suffering from oral compulsions were 1 to 3-

year-old, sexless, neutered, undefined, with ad libitum meals, living quietly with other cats and 

not living with other species. They are residents of a flat-screened home or house without access 

to the street and have had countless compulsive episodes, with the exception of chewing and 

itching, in which the disorder manifests once a week. The emotional state of the affected feline 

is considered quiet during the compulsive episodes. Approximately 130 (55.8%) of the 233 

felines that manifest pica have already vomited nondigestible items and 65 (27.9%) have 

already defecated. The most common plastic in the vomit (n = 130, 55.8%) and also in the 

faeces (n = 65, 27.9%). The veterinary clinical treatment was necessary for 26 (11.1%) of the 

animals affected by pica, 18 (7.7%) needed hospitalization and 12 (5.1%) underwent surgical 

intervention. 

 

Key Word: Behaviour; Oral Compulsion; Pica; Feline. 

Descritores: Comportamento, Compulsão Oral, Pica, Felino. 

 

INTRODUÇÃO 

  Os comportamentos compulsivos são observados por estarem fora de contexto, serem 

repetitivos, exagerados e constantes. Como ainda não se conhece sua etiopatogenia são 

chamados de transtornos e não de doenças. As manifestações de desordens em animais se 

encontram em geral associadas ao manejo inadequado e ambientes inapropriados.  

  As fixações por mamar, lamber, mastigar e ingerir itens não digeríveis, constituem as 

compulsões orais e, são inúmeras vezes reconhecidas por veterinários e tutores como 

“brincadeiras” peculiares de gatos, sem associação a uma adversidade maior. Os sinais de 

compulsões orais em gatos são frequentemente subestimados no atendimento clínico 

veterinário, tais transtornos só assumem relevância quando se tornam uma ameaça à vida do 

felino. O desconhecimento e o subdiagnóstico representam um grande risco para a vida do gato, 

tal qual a perda na qualidade de vida de seus proprietários. Diante disso, apenas com a detecção 

precoce das compulsões orais, poderão ser estabelecidas estratégias preventivas para prevenção 

e tratamento adequados.   

 O objetivo desse estudo foi caracterizar as compulsões orais em gatos, afim de elaborar 

um perfil comum ao felino acometido, identificando seus itens de predileção e intervenções 

clínicas e cirúrgicas decorrentes da ingestão.  
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MATERIAL E MÉTODOS 

 O presente estudo foi previamente aprovado pela Comissão de Ética no Uso de Animais 

(CEUA) desta mesma instituição (Protocolo n° 6631060617) (Anexo A) e pela Plataforma 

Brasil que regulamento pesquisas envolvendo seres humanos a nível nacional (Protocolo nº 

23083.030899\2017-74) (Anexo B). O período de realização compreendeu março de 2018 a 

novembro de 2018.  

O instrumento de investigação escolhido foi o questionário para distribuição online, 

utilizando a plataforma online Survey Monkey (www.surveymonkey.com), com 50 perguntas e 

respostas fechadas, múltipla escolha ou escalonadas (WILSON et al., 2016) (Anexo C). Foram 

recebidas 443 respostas consideradas válidas pelos critérios de inclusão e exclusão. O 

questionário contou com ramificações logísticas, ou seja, as seções seguintes foram abertas de 

acordo com as respostas prévias. A divulgação foi feita através de mídias sociais populares 

como Instagram, Facebook e Twitter. Seu propósito foi alcançar proprietários de gatos no 

Brasil. Os proprietários de felinos questionados não receberam qualquer compensação 

financeira pelas respostas submetidas.  

Cada questionário foi preenchido exclusivamente para um gato. Caso o mesmo 

proprietário possuísse mais de um felino, necessitaria de um questionário para cada animal. O 

controle de repetição foi realizado pelo nome do animal, do proprietário e endereço eletrônico, 

bem como pelo rastreio de IP pela própria plataforma, emitindo alerta toda vez que houver 

repetição. A intenção concebia diferenciar proprietários com múltiplos gatos, de respostas 

fraudulentas e repetidas.   

O critério de inclusão utilizado correspondeu a população de gatos domiciliados que 

ingerem, mastigam, mamam ou lambem itens não digeríveis, em um período superior a um mês 

sem restrição quanto a sexo ou raça, apenas residentes do território nacional. O critério de 

exclusão foram felinos abaixo de doze meses.  

As primeiras perguntas formaram um conjunto de questões que visam diferenciar felinos 

com compulsão oral dos que não manifestam episódios isolados, por meio de questões com 

critérios de inclusão e exclusão. A segunda tem a intenção de caracterizar o perfil do felino, 

incluindo idade, sexo, estado reprodutivo e raça. Em seguida constam um conjunto de questões 

afim de compreender a presença ou não das compulsões bem como seus respectivos itens de 

predileção. A terceira parte indagou o proprietário sobre o grau de importância atribuído ao 
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comportamento compulsivo do felino. A quarta refere-se à frequência do comportamento e seu 

estado emocional durante a manifestação. Na quinta parte foram abordadas questões em relação 

a vomito e diarreia de itens não comestíveis, tal qual possíveis intervenções clínicas e cirúrgicas 

em decorrência dessa ação. Na sexta, procurou-se caracterizar a moradia e relações domésticas, 

indagando-se o tipo de residência e presença ou não de outros felinos e outras espécies. A sétima 

e última parte abordou questões relacionadas a alimentação afim de avaliar a interação com as 

compulsões.  

As idades dos gatos foram avaliadas através da moda encontrada nos intervalos pré-

estabelecidos. As investigações de itens consumidos e eliminados nas manifestações bem como 

as intervenções clínicas e cirúrgicas decorrentes da ingestão foram realizadas por estatística 

descritiva simples com a utilização de percentual simples. A variáveis de sexo, raça, moradia, 

estado emocional, convivência com contactates, alimentação e grau de importância foram 

analisadas pelo teste qui-quadrado em relação à cada tipo de compulsão (Lamber, Mamar, 

Mastigar e Ingerir),  utilizando um nível de significância de 5% (Demontigny-Bedard et al., 

2016; Morettin and Bussab, 2002). Para a realização deste trabalho foi utilizado o software R, 

versão 3.5.1 (R_Studio, 2016), para a efetuação de testes, confecções de gráficos e cálculo de 

medidas. 

 

RESULTADO 

 

 

  Foram recebidos na plataforma Survey Monkey 682 questionários, dos quais 443 

questionários foram considerados válidos de acordo com os critérios de inclusão e exclusão 

(Anexo C e Anexo D).  

  O intervalo entre um a três anos foi a moda (Mo) mais encontrada felinos acometidos pelo 

transtorno (n=245, 55,3%), seguido de quatro a sete anos (n=139, 31,3%) e oito a onze anos (n=38, 

8.5%). Animais de idade avançada, acima de 12 anos, foram descritos apenas 21 vezes (4,7%). Dos 

443 animais avaliados, 192 (43,3%) eram fêmeas castradas, 33 (7,4%) eram inteiras, totalizando 

225 (50,8%) fêmeas. Contabilizou-se 158 (35,6%) machos castrados, 60 (13,5%) inteiros, 

totalizando 218 (49,3%) machos. No total, foram 350 (79,0%) animais castrados e 93 (21%) 

animais inteiros. 
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 A maior parte dos animais (n=394, 88,9%) não tinha raça definida, e apenas 49 (11,1%) 

eram de raça, sendo 20 (40,8%) siameses e 17 (34,7%), persas. As raças American Short Hair, 

Bengal, Maine Coon, Norueguês da Floresta, Sagrado da Birmânia e Turkish, foram mencionadas 

apenas 12 (24,5%) vezes. Pela análise da Tabela 1, observa-se que a compulsão oral mais 

observada em felinos é a mastigação (n=345, 77,5%), seguido por lamber, ingerir e mamar com 

235 (53,0%), 233 (52,6%) e 175 (39,5%) gatos, respectivamente. É possível inferir também que 

o comportamento mamar é o único em que a quantidade de felinos que não praticam tal 

comportamento é maior do que a quantidade dos que não praticam.  

A moradia mais citada foi apartamento, correspondendo a 249 dos 443 (56,2%) animais 

avaliados, seguida por 142 (32.0%) casas em que o gato não tem acesso à rua, totalizando 391 

(88,2%) animais em confinamento. Apenas 52 (11,7%) gatos moram em casa e têm acesso livre à 

rua. A amostra revelou que 338 dos 443 (76,3%) gatos convivem com outros gatos e apenas 105 

(23,7%) felinos não convivem com outro da mesma espécie. Os proprietários que responderam ao 

formulário também foram questionados sobre outras espécies de animais de estimação que 

convivem com o gato relatado. A maioria, sendo 261 dos 443 (58,9%), afirmou não ter outros 

animais no mesmo domicílio, enquanto 182 (41,1%) tutores confirmaram, no mínimo, outra espécie. 

 Dos 443 animais que apresentam algum tipo de compulsão oral, 235 (53,0%) 

manifestam a compulsão de lamber objetos não digeríveis. Seus principais itens de predileção 

são: plástico (n=141, 24,9%), tecido (n=89, 15,7%) e cadarço (n=53, 9,4%) (Tabela 2). 

O intervalo mais encontrado por meio da moda (Mo) foi entre 1 a 3 anos de idade, em um 

total de 126 gatos dos 235 (55,62%), o que representa um pouco mais da metade dos animais 

afetados por esta compulsão, seguido por quatro a sete anos (n=76, 32,3%), oito a onze anos (n=21, 

8,9%) e acima de 12 anos (n=12, 5,1%). Foram contabilizadas 19 fêmeas inteiras (8,09%), 106 

fêmeas castradas (45,1%), 29 machos (12,3%) e 81 machos castrados (34,3%). Não se observa 

diferença significativa entre os sexos, apenas a maior prevalência em animais castrados, totalizando 

187 (79,5%). Sem ocorrência de predileção por raça, sendo 206 (87,6%) felinos descritos sem raça 

definida.  A maioria dos animais, 186 dos 235 (79.1%), tem refeições ad libitum, ou seja, sem 

restrições de quantidade e hora. 

A moradia mais comum de felinos afetados pelo transtorno de lamber são apartamentos 

telados, totalizado 111 (47.2%), seguido por casa sem acesso à rua, com 83 citações (35,3%), casa 

com acesso à rua 27 (11,5%) e apartamento sem tela com 14 (6,0%). Gatos afetados pela compulsão 

de lamber, em maioria convivem com outros felinos (n=184, 78,3%). Essa interação costuma ser 

amistosa em 105 gatos (44,6%), não existe (n=51, 21,7%), mista (n=35, 14,9%), seletiva (n=26, 
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11,0%), agressiva (n=13, 5.53%) e indiferente (n=5, 2,1%). Uma discreta maioria de 140 (59,6%) 

indivíduos não convive com outras espécies. 

 A maioria dos animais manifesta a compulsão de lamber uma vez por semana (n=235, 

42.5%), seguido por “incontáveis vezes “ (n=70, 29.8%), duas a quatro vezes por semana (n=54, 

23,0%) e quatro a dez vezes por semana (n=11, 4,7%). O estado emocional mais atribuído à 

manifestação foi o “tranquilo”, com 111 felinos (47,2%), seguido por indiferente (n=45, 19,1%) 

eufórico (n=37, 15,7%), nervoso (n=22, 9,4%) e animado (n=20, 8,5%). 

 Dos 443 animais que apresentam algum tipo de compulsão oral, 175 (39,5%) 

manifestaram a compulsão oral de mamar itens não digeríveis. E seus itens preferidos são: 

tecido (n= 121, 69,1%), plástico (n=32, 18,3%) e cadarço e linhas (n=19, 10,85%) (Tabela 2). 

A compulsão mais associada ao ato de mamar foi a mastigação (n= 125, 70,0%. 

O intervalo mais encontrado por meio da moda (Mo) foi entre um a três anos idade foram 

descritos como os mais afetados por essa compulsão (n=115, 65,71%) (P= 0,02), o que quantifica 

um pouco mais da metade dos animais afetados. Seguido por quatro a sete anos (n=45, 25,7%), oito 

a onze anos (n=11, 6,3%) e acima de 12 anos (n=4, 2,3%). Foi contabilizada 15 fêmeas inteiras 

(15%), 74 fêmeas castradas (42,3%), 31 machos inteiros (17,7%) e 55 machos castrados (31,4%). 

Não se observa diferença significativa entre os sexos, apenas a maior presença em animais 

castrados, totalizando 129 (73,7%). Não houve predileção por raça, sendo 159 (90,86%) felinos 

descritos como sem raça definida. A maioria dos felinos (n=134, 76.5%) tem refeições ad libitum, 

ou seja, sem restrições de quantidade e hora.  

Felinos afetados pelo transtorno de “mamar” costumam morar em casa sem acesso à rua 

(n=76, 43,4%), seguida por apartamento telado (n=61, 34,8%), casa com acesso a rua (n=24, 

13, 7%) e apartamento sem tela (n=14, 8.0%) (P=<0,001). A maioria dos gatos afetados pela 

compulsão de mamar, convive com outros felinos (n= 136, 77,7%). Essa interação foi descrita 

como amistosa em 83 gatos (47,4%), não existe (n=39, 22,3%), mista (n=29 16,6%), seletiva 

(n=14, 8,0%), agressiva (n=9, 5,1%) e indiferente (n=1, 0,6%),  Uma discreta maioria de 95 

(54,3%) indivíduos não convive com outras espécies. 

 A frequência do transtorno de mamar foi citada como “incontável” por 74 do 175 

(42,3%) proprietários de felino afetados (P= <0,001), seguido por uma vez na semana (n=57, 

32,6%), duas a quatro vezes na semana (n=36, 20,6%) e quatro a dez vezes na semana (n=8, 

4,6%). O estado emocional mais atribuído à manifestação foi o “tranquilo”, com 110 felinos 
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(62,9%), seguido por indiferente (n=21, 9,7%) eufórico (n=17, 9,7%), nervoso (n=17, 9,7%) e 

animado (n=10, 5,7%). 

 Dos 443 animais apresentando algum tipo de compulsão oral, mais da metade manifesta 

a compulsão de mastigar objetos não digeríveis (n=345, 77,9%), sendo a compulsão mais 

encontrada nesse estudo. Os três materiais preferidos pelos felinos que mamam são: plástico 

(n=208, 20,5%), fio (n=143, 14,1%) e cadarço (n=122, 12,0%) respectivamente (Tabela 2).  

Felinos entre um a três anos de idade foram os mais encontrados por meio de moda (Mo)  

como sendo os mais afetados por essa compulsão (n=191, 55,3%), seguido por quatro a sete anos 

idade (n=112, 32,4%), oito a onze anos (n=30, 8,7%) e acima de 12 anos (n=12, 3,5%). Não se 

observa diferença significativa entre os sexos, sendo 28 fêmeas (8,1%), 145 fêmeas castradas 

(42,0%), 45 machos (13,0%), e 127 machos castrados (36,8%). A maioria dos animais são castrados 

(n=272, 78,7%). Não houve predileção por raça, sendo 310 (89,9%) felinos descritos como sem raça 

definida. A maioria dos felinos, 285 dos 345 (82,6%) tem refeições ad libitum, ou seja, sem 

restrições de quantidade e hora. 

 Felinos afetados pelo transtorno de mastigar costumam morar em apartamento telado 

(n=177, 51,3%), seguida por casa sem acesso à rua (n=103, 29,8%), casa com acesso à rua 

(n=40, 11,6%), e apartamento sem tela (n=25, 7,2%). A maioria dos gatos afetados pela 

compulsão de mamar convive com outros felinos (n= 264, 76,5%). Essa interação foi descrita 

como amistosa em 151 gatos (43,7) não existe (n=81, 23,5%), mista (n=58 16,8%), seletiva 

(n=33, 9,6%), agressiva (n=13, 3,7%) e indiferente (n=9, 2,6%),  Uma discreta maioria de 206 

(59,7%) indivíduos não convive com outras espécies.  

 A maioria dos animais manifesta a compulsão de mastigar, no mínimo, uma vez na 

semana (n=148, 42.9%), seguido de “incontáveis vezes” (n=100, 29,0%), duas a quatro vezes 

por semana (n=87, 25,2%) e quatro a dez vezes por semana (n=100, 29,0%). O estado 

emocional “tranquilo” foi o mais atribuído à manifestação (n=111, 46,6%), no entanto, ele 

representa menos da metade da população, seguido por indiferente (n=70, 20,4%), eufórico 

(n=57, 16,6%), nervoso (n=32, 9,3%) e animado (n=24, 7%). Já o estado “eufórico”, foi três 

vezes mais citado nessa compulsão do que em outras (P=0,02). 

 Dos 443 animais apresentando algum tipo de compulsão oral, 233 (52,6%) manifestam 

a compulsão de ingerir objetos não digeríveis, conhecida como transtorno de pica. Os três 

materiais preferidos pelos felinos que ingerem são: plástico (n=127, 23,0%), linha (n=71, 

12,9%) e fio (n=64, 11,6%) respectivamente (Tabela 2). 
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Gatos entre um a três anos de idade foram os mais encontrados por meio da moda (Mo) na 

manifestação da compulsão de ingestão (n=111, 47,6%), entretanto, apesar do jovem adulto ser 

considerado o intervalo mais comum, ele representa um pouco menos da metade dessa população, 

dando espaço para o crescimento das lacunas entre quatro a sete anos (n=83, 35,6%) e oito a onze 

anos (n=26, 11,1%), acima de 12 anos (n=13, 5,6%) (P=0,05).  

Não se observa predisposição significativa entre os sexos, sendo 14 fêmeas inteiras (6,0%), 

100 fêmeas castradas (42,9%) e 23 machos inteiros (9,9%) e 96 machos castrados (41,2%). No 

entanto, a quantidade de machos castrados aumentou significativamente quando comparado a outras 

compulsões (n=96, 41,2%) (P=0,01). Não houve predileção por raça, sendo 211 (90,56%) felinos 

descritos como sem raça definida, A maioria dos felinos, (n=189, 81,1%) tem refeições ad 

libitum, ou seja, sem restrições de quantidade e hora. 

 A moradia mais comum de felinos afetados pelo transtorno de ingerir são apartamentos 

telados (n=139, 59,6%), seguida por casa sem acesso à rua (n=67, 28.7%), apartamento telado 

(n=14, 6,0%) e casa com acesso a rua (n=13, 5,6%) (P=0,001). A maioria dos gatos afetados 

pela compulsão de ingerir, dividem moradia com outros felinos (n=189, 81,1%) (P=0,01). Essa 

interação foi descrita como amistosa em 113 gatos (48,5%) não existe (n=44, 18,9%), mista 

(n=40 17,2%), seletiva (n=24, 10,3%), agressiva (n=8, 3,4%) e indiferente (n=4, 1,7%),  

(P=0,05) enquanto a maioria (n= 155, 66,5%) gatos não convivem com outras espécies 

(P=0,001). 

  A maioria dos animais manifesta a compulsão de ingerir uma vez na semana (n=105, 

45,0%), seguido da frequência duas a quatro vezes por semana (n=64, 27,4%), incontáveis 

vezes (n=57, 24,5%) e quatro a dez vezes por semana (n=7, 3,0%). (P=0,02). O estado 

emocional mais atribuído à manifestação foi o “tranquilo”, com 103 felinos (44,6%), seguido 

por indiferente (n=56, 24,2%) eufórico (n=27, 11,7%), nervoso (n=27, 11,7%) e animado 

(n=18, 7,8%). 

 Proprietários de felinos com compulsão de ingestão observaram itens não digeríveis no 

vômito (n=130, 55,8%) e nas fezes (n= 65 27,9%). Nos vômitos, os itens mais comumente 

encontrados foram o plástico (n=73, 32,0%), planta (n=35, 15,3%) e fio e tecido empatados 

(n=18, 7,8%) (Figura 1). Já nas fezes, os itens mais frequentes foram novamente o plástico 

(n=73, 37,8%), cabelo (n=31, 37,8%) e linha (n=22, 11,3%) (Figura 2). 
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 O tratamento clínico veterinário foi necessário para 26 dos 233 gatos que ingerem itens 

não digeríveis (11,1%). Destes, 18 necessitaram de internação (7,7%) e 12 (5,1%) de 

intervenções cirúrgicas.  

DISCUSSÃO 

 

 Os jovens adultos foram os mais descritos nos transtornos compulsivos orais, apesar da 

exclusão de felinos menores de 12 meses justamente por agregar-se comportamentos peculiares 

à fase oral e desenvolvimento de atividades lúdicas que mimetizam a vida selvagem [24].  

A prevalência de animais castrados inventariados no questionário deve-se possivelmente 

a crescente adesão a campanhas de castração pelos proprietários. Tanto por não desejar 

comportamentos ligados à reprodução, quanto por aderir ao controle de natalidade e na 

prevenção de doenças associadas à produção hormonal [7,13]. Já a predominância de animais 

miscigenados no Brasil e a presença quase irrisória de felinos com raça definida, impossibilita 

afirmar predisposição racial neste trabalho. 

O hábito de mamar já foi associado à compulsão de mastigação, dos quais proprietários 

por vezes encontram furos no tecido sugado [9,27]. Neste estudo, a maioria dos animais que 

mamam manifestam a mastigação como segunda compulsão oral mais comum, o que demanda 

atenção para possível ingestão oculta de itens não digeríveis como tecido e plástico. Visto que 

a compulsão de mamar ocorre em inúmeros momentos do dia, seu estado tranquilo corrobora 

para a não interrupção pelos proprietários, tratando-a possivelmente como um hábito nato e 

inócuo.  Este transtorno pode estar relacionado à antropomorfização de ações infantis humanas, 

semelhante à associação atrativa de características físicas de bebês em filhotes de animais 

domésticos [2,11]. A constante disponibilidade do item de predileção “tecido” em ambiente 

doméstico, tanto no uso humano como em produtos para uso animal, também dificulta o cessar 

do comportamento, visto a dificuldade de excluí-lo. 

Acrescenta-se também que são animais mais próximos ao período pós amamentação, dos 

quais em estudos anteriores, já foram associados à compulsão oral de mamar e desmame 

precoce [6,17]. No entanto, em pesquisa recente, este dado não se encontrou validado [9]. 

Observa-se que a proporção etária de felinos que mamam, diminui na mesma medida em que a 

idade avança. Dessa forma, sugere-se a associação do aumento de idade com o cessar das 

manifestações compulsivas de mamar. 
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  Em outras compulsões, “apartamento telado” aparece como o mais comum e é associado 

a espaços urbanos de curta e média metragem, que não representam em nada o habitat natural 

do felino [22]. No entanto, na compulsão de mamar, a casa, mesmo que fechada para acesso 

externo, costuma revelar-se mais extensa e espaçosa, considerado um fator positivo para a 

necessidade espacial felina.  Com isso, propõe-se que a maioria dos animais que mamam não 

estão necessariamente sob estresse ambiental em decorrência da redução de espaço. No entanto, 

mais estudos são necessários para corroborar com essa hipótese. 

  Os itens de predileção na mastigação e na pica foram os mesmos já descritos em 

trabalhos anteriores de caracterização [9,30]. A compulsão de mastigação costuma estar 

associada a ingestão proposital e acidental angariando possíveis danos secundários à obstrução 

gastrintestinal [9,14,28]. A mastigação de fio, o segundo material mais citado, pode estar ligada 

a lesões por injúrias elétricas, o que gera cautela em tutores. Os danos físicos aos bens da casa 

também podem ser motivo de atenção, pois causam mal-estar na convivência e prejuízo por 

vezes oneroso [9,16]. 

  A proporção elevada de animais que vivem sem acesso ao exterior pode justificar a 

diminuição dos hábitos naturais em território extenso, ao exemplo da caça, dessa forma 

redirecionado a mimetizando a presa em itens não comestíveis [12,18,24,29]. Com isso, pode 

se justificar o aumento do estado eufórico como parte de uma atividade lúdica em certa parcela 

de animais que manifestam a compulsão de mastigação. Já o estado emocional “tranquilo” pode 

simbolizar a ausência de estresse, ou mesmo de ansiedade na prática, contrariando estudos 

anteriores que relacionam essas sensações como gatilhos [25,32]. 

  O percentual de comida ad libitum se mostra aumentado na compulsão de mastigação 

em relação a outras compulsões, o que sugere que a disponibilidade de alimentos sem restrição 

de quantidade e tempo não diminuiu o ímpeto da mastigação, contrariando os trabalhos 

anteriores [9,16]. 

 O que diferencia a pica de outras compulsões (principalmente a de mamar), é que, conforme 

a idade avança, o transtorno permanece se manifestando, havendo aumento da frequência em todos 

os intervalos, o que sugere que é uma compulsão persistente e não necessariamente ligada à 

jovialidade. Observa-se também o aumento de machos castrados para esse transtorno, o que 

hipoteticamente seria em decorrência do processo de castração e sua redução de hormônios ligados 

ao comportamento de atividade sexual [13]. Dessa forma, o tempo utilizado para essa ação, poderia 

ser redirecionado para outras atividades, como no caso, as compulsões orais. 
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  A frequência estabelecida e identificada na pica e na mastigação, diferente das outras 

compulsões, é bem definida possivelmente devido à atenção que o proprietário oferece a essa 

desordem. No entanto, a constância colocada demonstra ser menor que a maioria das 

compulsões orais. Possivelmente, animais que manifestem a ingestão de itens não digeríveis 

em maior frequência, são mais passíveis de óbito em decorrência de obstruções gastrintestinais 

[14,23]. O estado “indiferente” na pica, teve um aumento importante comparado às outras 

compulsões, possivelmente devido ao hábito constante e permanente desse transtorno, que afeta 

animais ao longo de todas as idades. Dessa forma, sugere-se que a compulsão de ingerir não 

necessariamente está agregada a fator precursor estressante que afete o estado emocional do 

felino acometido, confrontando estudos anteriores [6,19,25,31].  

  Felinos acometidos pela compulsão de ingestão apresentam um maior nível de 

convivência com outros gatos, comparado a outras compulsões, podendo-se inferir um menor 

nível de ócio durante o período de atividade. Além disso, essa interação costuma ser amistosa, 

ou seja, não necessariamente imputa sensações como estresse e ansiedade. Estudos anteriores 

reforçam que esses sentimentos possam ser o gatilho para manifestação [1,6,15,16,19,26,31], 

contudo, a convivência com a mesma espécie não demonstra ser parte desse mecanismo, o que 

corrobora com estudos em humanos, do qual o tratamento é ancorado na clínica 

comportamental. A utilização de receptadores de serotonina e neurolépticos é em geral 

destinada à presença de deficiência em ferro, desencadeando diminuição de dopamina 

circulante, gerando o comportamento de pica, ou em casos de comorbidade com outras doenças 

mentais [3–5]. 

 A presença do plástico como item mais relevante, tanto na manifestação das compulsões 

quanto nas eliminações, demonstra o quanto sua disponibilidade é facilitada na atualidade. 

Tutores de gatos afetados já referem essa preferência nas últimas três décadas [6,9,21,25]. 

Apesar do risco de obstrução gastrintestinal secundaria à ingestão de qualquer item não 

digerível, os fios e linhas representam uma parcela de preocupação elevada. Os já conhecidos 

corpos estranhos lineares podem promover ancoramento em qualquer segmento agravando o 

risco de complicação e em decorrência o óbito [10,14]. A eliminação desses materiais 

representa um importante alerta para possível complicação obstrutiva que ameaça a vida do 

felino [8,10,20]. 

CONCLUSÕES 
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- Na lambedura, os itens de predileção citados foram plástico, tecido e cadarço; em felinos que 

mamam, os itens de predileção citados foram o tecido, plástico, cadarço e linha; na mastigação 

os itens de predileção citados foram o plástico, fio e cadarço; na ingestão os itens mais referidos 

foram plástico, linha e fio. 

-Os gatos acometidos por compulsões orais foram jovens de 1 a 3 anos de idade, sem 

predisposição de sexo, castrados, sem raça definida, com refeições ad libitum, convivendo 

tranquilamente com outros felinos e não convivem com outras espécies. São moradores de 

apartamento telado ou casa sem acesso à rua e apresentaram incontáveis episódios compulsivos, 

com excessão a mastigação e pica, no qual o transtorno se manifesta uma vez por semana. O 

estado emocional do felino acometido é considerado tranquilo durante o os episódios 

compulsivos.  

- No pica, os felinos vomitam e defecam itens não digeríveis, sendo o mais comum, plástico. 

Em decorrencia disso, já foram submetidos a atendimento clínico veterinário, internação e 

intervenções cirúrgica.  

 Declaration of interest. The authors report no conflicts of interest. The authors alone are 

responsible for the contente and writing of the paper. 
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Tabela 1. Tabela de contingência das características de felinos com a compulsão oral no 

período de março de 2018 a novembro de 2018. 

Gatos com compulsão oral n= 443 

 
Lambe 
 (n=235, 53,0%) 

Mama  
(n=175, 39,5%) 

Mastiga  
(n=345, 77,9%)) 

Ingere  
(n=233, 52,6%) 

 n (%) P n (%) P n (%) P n (%) P 

Idade 
1-3 126 (53,6) 

0,89 

115 (65,7) 

0,00* 

191 (55,4) 

0,11 

111 (47,6) 

0,00* 
4-7 76(32,3) 45 (25,7) 112 (32,4) 83 (35,6) 
8-11 21 (9,0) 11 (6,3) 30 (8,7) 26 (11,2) 
>12 12 (5,1) 4 (2,3) 12 (3,5) 13 (5,6) 
 
Sexo 
Fêmea inteira 19 (8,1) 

0,71 

15 (8,6) 

0,12 

28 (8,2) 

0,49 

14 (6,0) 

0,01* 
Fêmea Castrada 106 (45,1) 74 (42,3) 145 (42,0) 100 (42,9) 
Macho inteiro 29 (12,4) 31 (17,7) 45 (13,0) 23 (9,9) 
Macho Castrado 81 (34,4) 55 (31,4) 127 (36,8) 96 (41,2) 
 
Raça 206 (87,6) 0,36 159 (90,8) 0,29 310 (89,9) 0,24 211 (90,5) 0,25 
 
Refeições ad libitum 186 (79,1) 0,86 134 (76,5) 0,22 285 (82,6) 0,00* 189 (81,1) 0,36 
 
Moradia 
Apartamento sem tela 14 (6,1) 

0,28 

14 (8,0) 

0,00* 

25 (7,2) 

0,15 

14 (6,0) 

0,00* 
Apartamento telado 111 (47,2) 61 (34,9) 177 (51,3) 139 (59,7) 
Casa, sem acesso à rua 83 (35,3) 76 (43,4) 103 (29,9) 67 (28,7) 
Casa, com acesso à rua 27 (11,5) 24 (13,71) 40 (11,6) 13 (5,6) 
 
Contactante felino 184 (78,3) 0,26 136 (77,7) 0,57 264 (76,5) 0,83 189 (81,1) 0,01* 
 
Estado emocional relacionado a interação com outros felinos 
Não existe 51 (21,7) 

0,31 

39 (22,3) 

0,29 

81 (23,5) 

0,02* 

44 (18,9) 

0,05* 

Agressivo 13 (5,5) 9 (5,1) 13 (3,8) 8 (3,4) 
Amistoso 105 (44,7) 83 (47,4) 151 (43,8) 113 (48,5) 
Indiferente 5 (2,13) 1 (0,6) 9 (2,6) 4 (1,8) 
Misto 35 (14,9) 29 (16,6) 58 (16,8) 40 (17,1) 
Seletivo 26 (11,1) 14 (8,0) 33 (9,5) 24 (10,3) 
 
Contactante não felinos  95 (40,4) 0,76 136 (77,1) 0,10 139 (40,3) 0,52 78 (33.5) 0,00* 
 
Frequência de Comportamento (semanal) 
1 100 (42,5) 

0,73 

57 (32,6) 

0,00* 

148 (42,9) 

0,15 

105 (45,1) 

0,02* 
2-4 54 (23,0) 36 (20,6) 87 (25,2) 64 (27,5) 
4-10 11 (4,7) 8 (4,5) 10 (2.9) 7 (3,0) 
Incontável 70 (29,8) 74 (42,3) 100 (29,0) 57 (24,4) 
 
Estado emocional durante a compulsão 
Animado 20 (8,5) 

0,40 

20 (5,7) 

0,00* 

24 (7,0) 

0,02* 

18 (7,8) 

0,02* 
Eufórico 37 (15,7) 17 (9,7) 57 (16,6) 27 (11,7) 
Indiferente 45 (19,1) 21 (12,0) 70 (20,4) 56 (24,2) 
Nervoso 22 (9,4) 17 (9,7) 32 (9,3) 27 (11,7) 
Tranquilo 111 (47,3) 110 (62,9) 160 (46,7) 103 (44,6) 

* P Valor <0,05 
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Tabela 2. Frequência e percentual de itens não comestíveis consumidos durante os episódios 

de compulsão oral em felinos.  

Gatos com compulsão oral* n= 443 

Itens de 

predileção 

Lambem 
(n=235, 53,0%) 

Mamam 
(n=175, 39,5%) 

Mastigam 
(n=345, 77,9%) 

Ingerem 
(n=233, 52,6%) 

 n % n % n % n % 
Borracha  16 2,8 6 2,2 52 5,1 18 3,3 

Bombril  1 0,2 1 0,4 5 0,5 2 0.3 

Cabelo  43 7,6 18 6,5 57 5,6 38 6,9 

Cadarço  53 9,4 19 6,9 122 12,0 32 5,8 

Elástico 35 6,2 17 6,2 89 8,8 39 7,1 

Fio dental  10 1,8 6 2,2 24 2,4 23 4,2 

Fio  51 9,0 12 4,3 143 14,1 64 11,6 

Linha  41 7,2 19 6,9 106 10,5 71 12,9 

Plástico 141 24,9 32 11,6 208 20,5 127 23,0 

Papel 22 3,9 7 2,5 75 7,4 36 6,5 

Planta 44 7,8 10 3,6 34 3,4 61 11,0 

Sabonete 6 1,1 3 1,1 2 0,2 4 0,7 

Tecido 89 15,7 121 43,8 73 7,2 29 0,5 

Piaçava 14 2,5 5 1,8 24 2,4 7 1,2 

Total  141 100 276 100 1014 100 551 100 

*Gatos acometidos podem apresentar mais de uma compulsão. 
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Figura 1. Itens eliminados por meio de vômito em gatos (n=130) na manifestação da compulsão 

oral pica, segundo questionário aplicado a proprietários em março de 2018 a novembro de 2018. 
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Figura 2. Itens eliminados por fezes em gatos (n=65) na manifestação da compulsão oral pica, 

segundo questionário aplicado a proprietários em março de 2018 a novembro de 2018. 
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6. ANEXOS 

 

 

A. Parecer do Comissão de Ética na Pesquisa da UFRRJ/CEP. Questionário 

B. Certificado da Comissão de Ética no Uso de Animais 

C. Questionário utilizado para analisar gatos com compulsão oral 
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Anexo A – Certificado da Comissão de Ética no Uso de Animais 
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Anexo B – Parecer do Comissão de Ética na Pesquisa da UFRRJ/CEP 
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Anexo C – Questionário utilizado para recrutamento de gatos com transtorno compulsivo 

oral. 
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