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Ferramenta de triagem para gatos e cães

NÍVEL DE URGÊNCIA EXEMPLO DE PROBLEMAS AÇÃO SUGERIDA

Urgente
Risco de vida 
significativo ou 
ameaça clara 
ao bem-estar se 
animal não for 
examinado

■ Quadro convulsivo súbito, com convulsões de duração
superior a 2 minutos OU mais do que uma convulsão
nas últimas 6 horas (não aplicável a casos que já se
encontrem em tratamento com anti-convulsivos).

■ Colapso / incapacidade de se levantar (incluindo
parésia e paralisia)

■ Alteração do estado mental. Pouco responsivo a
estímulos

■ Dificuldade / esforço respiratório significativo
■ Hemorragia significativa (do ponto de vista do tutor)
■ Trauma significativo (p.e. fratura óbvia, ferida extensa,

queimadura, proptose ocular, entre outros)
■ Mais de 3 de vómitos ou dejeções diarreicas (quando

não é habitual para o animal em questão), associados a
letargia na última hora

■ Engasgamento / tosse / tentativa de vómito, de forma
repetida (triagem para tosse do canil)

■ Intoxicação conhecida (à exceção de chocolate - ver
abaixo)

■ Ingestão de corpo estranho com probabilidade de
causar obstrução gastrointestinal

■ Anúria/disúria
■ Distocia
■ Reação anafilática

O Médico Veterinário deve fazer 
uma triagem telefônica breve para 
confirmar presença de algum destes 
sintomas.

Volte a telefonar para verificar se 
não melhorou a sua condição desde 
o contacto anterior.

Verificar se o tutor pode transportar
o animal, o estado de infeção de
COVID-19 na sua casa, e aconselhar
a forma correta de o transportar até
à clínica.

O tutor deve ligar para a clínica a 
partir da rua/parque de 
estacionamento avisando a sua 
chegada. Apenas o animal entra na 
clínica com o Médico Veterinário  
para triagem, e por telefone, este 
recolhe a história clínica. No caso 
dos cães, o dono deve retirar a sua 
trela e substituir por uma da clínica 

Potencialmente 
urgente
Pode provocar um 
compromisso 
significativo no bem-
estar ou pode 
tornar-se um 
potencial risco de 
vida no decorrer do 
período de restrição

■ Dificuldade respiratória moderada ou intermitente
■ Hemorragia (que não comprometa a vida)
■ Distensão abdominal aguda
■ Sinais de dor
■ Trauma moderado (p.e. claudicação sem fratura óbvia,

ferida de dimensão reduzida, lesão ocular não
significativa

■ Surgimento de um inchaço não abdominal ou de uma
lesão em forma de massa, de tamanho ou localização,
considerados significativos

■ Colapso / incapacidade recente em se levantar (de
forma intermitente ou incompleta)

■ Ingestão de chocolate
■ Episódios não agudos de vómito/diarreia/anorexia
■ Inicio agudo de poliuria e/ou polidipsia
■ Redução significativa na produção de fezes/urina
■ Prurido que resulte em lesão cutânea significativa
■ Angioedema, ulceração cutânea severa
■ Icterícia aguda sem diagnóstico prévio que o justifique
■ Corrimento vaginal purulento
■ Deterioração de estado clínico por condição

previamente conhecida
■ Necessidade de medicação crónica essencial ao bem-

estar do animal (p.e. insulina, anti-convulsivos,
esteroides, etc…)

■ Eutanásia

Contactar ao tutor para confirmar a 
ausência de sintomas da lista acima. 

O Médico Veterinário deve recolher 
a história clínica para a tomada de 
decisão (se é uma emergência que 
necessita atendimento ou se pode 
ser gerida à distância por 
telemedicina, aconselhamento, 
dispensa de medicação e/ou 
contacto subsequente).

Ver documento da BSAVA para 
aconselhamento em diagnósticos 
diferenciais 

Não urgente
Optar por 
teleconsulta

■ Acompanhamento de condição clínica pré-existente
■ Mudança do plano de tratamento de condições

clínicas pré-existente devido à presente situação
(cancelamento, adiamento ou prolongamento de
procedimentos ou terapêutica)

■ Prescrição de medicação crónica
■ Condições novas mas ligeiras que possam imputar o

bem-estar (p.e. conjuntivite, corrimento nasal,
claudicação ligeira, rutura de abcesso, etc..)

Resolução por chamada telefónica 
ou videochamada será suficiente. 
Considerar dispensar medicação, 
marcar reavaliação por telefone em 
data posterior. 

Atender presencialmente apenas os 
casos que comprometam 
claramente o bem-estar animal 

Adiar ■ Marcações com pouca probabilidade de interferir com
o bem-estar do animal no imediato (p.e. esvaziamento
periódico de glândulas anais na ausência de sinais
clínicos, corte de unhas de rotina, reforços vacinais em
adultos (após primovacinação e conforme situação
epidemiológica regional)

■ Estética animal

Um membro da equipa deve 
comunicar que este tipo de 
marcações está suspenso. Considerar 
retomar contacto com o tutor 
quando restrições terminarem.
Aconselhar a entrar em contacto caso 
o animal desenvolva alguma queixa.

A APMVEAC adaptou e divulga agora pelos seus associados, um conjunto de orientações clínicas oficiais elaboradas pela BSAVA 
e adotadas pela FECAVA, relembrando sempre a autonomia do diretor clínico neste processo de decisão. A APMVEAC também relembra 
a necessidade e obrigatoriedade de se prestar serviço clínico salvaguardando SEMPRE as medidas de segurança que estão recomendadas 
para o estado de emergência decretado pelo governo.

Devem ser SUSPENSOS todos os tipos de atendimento domiciliar, uma vez que, só no CAMV, existe controlo de todas as medidas de 
higiene  e segurança. 

Recomendamos ainda aos colegas que realizam serviços de diagnóstico e consultas de especialidade em vários CAMV devem procurar 
agregar todos os procedimentos num único centro.

Para todos os níveis de urgência deve ser SEMPRE ponderada a decisão clínica entre os recursos disponíveis e a gravidade do caso.

COVID-19
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https://www.bsava.com/Portals/0/education/documents/triage-guidance.pdf?ver=2020-03-27-171545-433&timestamp=1585329349520



