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RESUMO 

 

Este Trabalho de Conclusão de Curso (TCC) tem como finalidade relatar as atividades 

desenvolvidas pela discente Milena Santos Bezerra durante nas 456 horas de Estágio 

Supervisionado Obrigatório, realizadas na área de Clínica Médica de Pequenos Animais na 

escola de veterinária da Universidade Federal de Minas Gerais, que ocorreu ao longo do período 

de 29/09/2025 até 19/12/2025, proporcionando vivência prática no atendimento clínico de cães 

e gatos. Além da descrição da rotina e procedimentos acompanhados, este trabalho inclui a 

análise do perfil dos animais atendidos, trazendo informações como espécie, idade, raça e 

doenças mais frequentemente observadas. Como requisito para a conclusão da graduação, este 

TCC também apresenta uma revisão de escopo intitulada “Uso da N-acetilcisteína em cães e 

gatos: uma revisão de escopo”, abordando as evidências existentes sobre o tema, como as 

aplicações clínicas e experimentais da N-acetilcisteína, seus mecanismos de ação, doses 

utilizadas, vias de administração, segurança e os principais desfechos documentados na 

literatura científica recente, bem como lacunas existentes que justificam novas investigações. 

 

Palavras-chave: carnívoros domésticos, mucolítico, hepato protetor, antioxidante, estresse 

oxidativo. 
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1. INTRODUÇÃO 

Na Universidade Federal de Sergipe (UFS), faz parte do currículo referente ao último 

semestre do Curso de Medicina Veterinária a realização de um Estágio Curricular, com no 

mínimo 450 horas em uma área da veterinária escolhida pelo discente, e a elaboração de um 

Trabalho de Conclusão (TC).  

O presente relatório descreve as atividades desenvolvidas durante o Estágio 

Supervisionado em Clínica Médica de Pequenos Animais, realizado em uma instituição pública 

de ensino superior. O estágio teve como objetivo proporcionar vivência prática na rotina de 

atendimentos e procedimentos ambulatoriais, permitindo o acompanhamento de especialistas e 

residentes e a atuação integrada em uma equipe multidisciplinar voltada ao cuidado dos 

pacientes. 

O estágio supervisionado obrigatório foi realizado no Hospital Veterinário da Escola de 

Veterinária na Universidade Federal de Minas Gerais (HV-UFMG), localizada no Campus 

Pampulha, Av. Presidente Carlos Luz, 5162, Bairro Pampulha, Belo Horizonte, Minas Gerais. 

Com carga horária de 40 horas semanais, do dia 29/09/25 ao dia 19/12/2025, e 8 horas diárias, 

de segunda-feira à sexta-seira das 8h às 18 horas, com 2 hora de almoço, o estágio totalizou 

456 horas. Além da vivência prática, acompanhando consultas, protocolos médicos atualizados, 

cuidados intensivos em internação, realização de parâmetros fisiológicos dos animais, coleta de 

sangue, coleta de urina, curativos e anamnese, também foi realizado o levantamento de dados 

referentes ao perfil dos pacientes atendidos, incluindo espécie, idade, raça e principais doenças 

observadas, contribuindo para a análise epidemiológica do hospital. Além disso, este relatório 

inclui uma revisão de escopo sobre o uso da N-acetilcisteína (NAC) em cães e gatos, 

fundamentada no levantamento e análise das evidências científicas atualmente disponíveis 

acerca do tema. 

 

2. RELATÓRIO DE ESTÁGIO SUPERVISIONADO 

2.1 Hospital Veterinário da Escola de Veterinária na Universidade Federal de Minas 

Gerais  

2.1.1 Estrutura física e atividades  

A Escola de Veterinária da Universidade Federal de Minas Gerais (Figura 1) possui uma 

estrutura ampla e diversificada, composta por diferentes setores destinados ao ensino, pesquisa 
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e prática clínica. Entre eles, destacam-se os setores de grandes animais, que incluem as áreas 

de clínica médica e cirurgia, os laboratórios de patologia veterinária e patologia clínica, o setor 

de inspeção de produtos de origem animal e o complexo destinado à clínica médica e cirúrgica 

de pequenos animais. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

O HV-UFMG funciona com atendimento ao público de segunda a sexta-feira, das 7h às 

21:30h, e aos sábados, domingos e feriados, das 8h às 17:30h, mantendo o setor de internação 

ativo 24 horas por dia (Figura 2). No setor de pequenos animais, o hospital dispõe de uma 

recepção com sala de triagem, onde é realizada pesagem e a avaliação inicial dos pacientes 

(Figuras 3 e 4). Nessa etapa, cada animal recebe uma pulseira de identificação cuja cor varia 

conforme a gravidade do seu quadro clínico, seguindo o protocolo de classificação de risco. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Figura 1: Entrada da escola de veterinária da Universidade 

Federal de Minas Gerais. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

Figura 2: Fachada do Hospital veterinário da 

EV-UFMG. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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O hospital de pequenos animais conta com o térreo e o primeiro andar, ao todo existem 

treze consultórios, sendo três desses destinados para o pronto atendimento (PA), onde os 

residentes e os veterinários contratados, também preceptores, das áreas de clínica médica e 

cirúrgica se revezam para realização dos atendimentos dos animais que chegam sem 

agendamento prévio. Os demais consultórios são destinados as aulas práticas dos alunos da 

graduação, mestrado e doutorado e às especialidades (Figuras 5 e 6). 

 

Figura 3:Recepção do HV-UFMG. Fonte: Administração do hospital, 2025.. 

Figura 4: Entrada da sala de triagem na recepção do HV com 

poster contendo o protocolo de classificação de risco - UFMG. 

Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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Os atendimentos de especialidades são destinados a animais encaminhados por um 

clínico geral e contam com profissionais capacitados em áreas como endocrinologia, oncologia, 

atendimento direcionado para animais com leishmaniose, oftalmologia, cardiologia, 

odontologia, dermatologia, neurologia, ortopedia, felinos, nefrologia, gastrologia e clínica de 

animais silvestres. O setor também dispõe de uma equipe de diagnóstico por imagem que 

realizam ultrassongrafia e raio-x, que conta com residentes e uma profissional preceptora, 

responsável pela realização de exames ultrassonográficos em cães e gatos (Figura 7). 

Figura 5: Consultório para pronto atendimento, localizado no térreo do HV-UFMG. 

Fonte: Administração do Hospital, 2025. 

Figura 6: Consultório de atendimendo de especialidade, localizado 

no térreo do HV-UFMG. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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O setor de internação é dividido conforme a natureza dos casos, contando com duas 

áreas principais: internação da clínica médica e internação da cirurgia. No internamento da 

clínica médica, há subdivisões específicas que garantem a organização e o manejo adequado 

dos pacientes, incluindo uma sala destinada à manipulação e aplicação de quimioterápicos, uma 

área de higienização dos profissionais para controle de biossegurança, uma ala de isolamento 

para doenças infectocontagiosas contendo uma baia, uma sala de rações e uma ala exclusiva 

para pacientes com parvovirose, com três baias (Figura 8). Além disso, há um canil (Figuras 9) 

com 10 baias, e um gatil, com 9 baias, destinados à acomodação separada de felinos e caninos 

(Figura 10). 
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Figura 7: Sala de ultrassonografia, localizada no 

primeiro andar do HV-UFMG. Fonte: Arquivo pessoal, 

2025. 

 

 
 

Figura 8: Fachada (A) e corredor da Internação de Pequenos Animais do HV-

UFMG (B). Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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Os pacientes que realizaram procedimentos cirúrgicos e encontram-se em pós-

operatório, em tratamento de feridas ou apresentam outras condições que exijam cuidados 

específicos, são mantidos no internamento de cirurgia de pequenos animais, que também possui 

subdivisões estruturadas (Figura 11). O setor inteiro conta com o trabalho integrado de 

diferentes equipes, incluindo profissionais responsáveis pelo manejo nutricional dos animais 

internados, que colaboram no cálculo e na oferta de dietas individualizadas.  

 

 

 
 

Figura 9: Canil do Centro de Internação de Pequenos Animais do HV-UFMG (A e B). Fonte: Arquivo 

Pessoal, 2025 

Figura 10: Gatil do Centro de Internação 

de Pequenos Animais do HV-UFMG. 

Fonte: Arquivo Pessoal, 2025. 
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O hospital conta também com uma Unidade de Terapia Intensiva (UTI) composta por 

quatro baias de internamento, uma incubadora neonatal e equipamentos específicos destinados 

à monitorização contínua de pacientes críticos (Figura 12). Todos os consultórios e alas de 

internação possuem mesa de inox para realização de procedimentos, armários ou estantes, 

materiais básicos de consumo (como algodão, gaze, álcool e clorexidina), além de 

computadores utilizados para anamnese, atualização dos prontuários e realização de 

prescrições. No internamento, alguns materiais específicos são repostos diariamente, conforme 

a demanda do setor.  

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

Figura 11: Internamento pós-cirúrgico do Bloco de 

Cirurgia de Pequenos Animais do HV-UFMG. Fonte: 

Arquivo Pessoal, 2025. 

Figura 12: Fachada da UTI do HV-UFMG. Fonte: Arquivo Pessoal, 2025. 
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A UTI diferencia-se dos demais ambientes por dispor, além das baias e da incubadora 

neonatal, de equipamentos como oxímetros, monitores cardíacos e desfibrilador. Há também 

uma estante exclusiva contendo medicamentos e materiais de consumo específicos da área de 

terapia intensiva, garantindo suporte contínuo aos pacientes em estado grave. 

 A avaliação dos parâmetros clínicos durante as consultas é realizada 

predominantemente com equipamentos de uso pessoal de cada médico-veterinário, com 

exceção do aparelho Doppler, que é compartilhado entre as equipes e permanece alocado na 

farmácia hospitalar, podendo ser solicitado quando necessário. A farmácia hospitalar é 

responsável pelo fornecimento de insumos e medicamentos utilizados nos diversos setores 

(Figura 13). Os fármacos destinados aos pacientes internados são previamente preparados pela 

equipe da farmácia, que realiza a separação e o acondicionamento das doses em seringas ou 

embalagens apropriadas, garantindo segurança e rastreabilidade no uso dos medicamentos. 

Além dos insumos e fármacos, a farmácia também disponibiliza itens de apoio ao manejo 

clínico, como roupas pós-cirúrgicas, colares elizabetanos e demais materiais necessários ao 

atendimento. Embora vinculada a uma instituição pública de ensino superior, a gestão 

financeira e administrativa do Hospital Veterinário da UFMG é realizada por meio de uma 

fundação de apoio. Dessa forma, os serviços prestados e produtos possuem custos associados, 

porém com valores mais baixos que o mercado externo. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 
 

Figura 13: Entrada da Farmácia 

Hospitalar do HV-UFMG. Fonte: 

Administração do Hospital, 2025. 
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Alguns profissionais e residentes demonstram abertura para a participação ativa do 

estagiário, permitindo a realização de parâmetros físicos dos animais durante a consulta, em 

determinadas situações a condução da anamnese e a execução de procedimentos ambulatoriais 

simples, como coleta de sangue e passagem de sonda uretral para coleta de urina, sempre sob 

supervisão. Entretanto, é importante salientar que durante os atendimentos, as atividades 

desenvolvidas pelo estagiário envolvem predominantemente funções de apoio como auxílio na 

contenção dos pacientes, higienização das mesas entre consultas, encaminhamento de amostras 

ao laboratório e transporte dos animais e acompanhamento de exames de imagem, sendo a 

participação do estagiário voltada, principalmente, à observação das práticas clínicas e escuta. 

Na internação, as atividades são um pouco mais práticas e incluem monitoração dos 

parâmetros vitais, preparo e administração de medicações, assistência na alimentação, venóclise 

e coleta de exames. O estagiário também tem acesso aos prontuários dos pacientes e pode 

observar as discussões clínicas, as passagens de plantão e definições de protocolos terapêuticos, 

favorecendo o desenvolvimento do raciocínio clínico. Além disso, vale salientar também que o 

Hospital Veterinário da UFMG dispõe de um guia específico para o uso de antimicrobianos e 

para o controle de infecção hospitalar, redigido pela Comissão de Controle e Infecção 

Hospitalar (CCIH). Esse documento orienta a escolha e o manejo desses fármacos e estabelece 

procedimentos de notificação sempre que microrganismos multirresistentes são identificados 

nos pacientes internados. Embora comum em hospitais humanos, esse tipo de regulamentação 

ainda é pouco presente na medicina veterinária, constituindo um importante diferencial da 

instituição em termos de biossegurança e responsabilidade. 

 Um grande benefício na realização do estágio na EV-UFMG é a forte integração com 

as atividades acadêmicas do local. Foi possível acompanhar diversas palestras de muitos grupos 

de estudos da área de interesse, eventos internos on-line, participar das aulas práticas da 

graduação na disciplina de clínica médica de pequenos animais e das aulas da pós-graduação 

em Medicina Felina, ministradas pela supervisora do estágio supervisionado obrigatório. 

2.1.2 Descrição dos pacientes atendidos e análise casuística 

2.1.2.1 Espécie 

Durante a realização do estágio supervisionado obrigatório no HV-UFMG na área de 

clínica médica de pequenos animais, foram acompanhados 153 casos clínicos ao todo, incluindo 

animais de consultas e internos. Dentre esses, 124 foram caninos (81%) e 29 felinos (19%) 

(Figura 14). Dos caninos, 61 foram machos e 63 fêmeas. Dos felinos, 20 foram machos e 9 

foram fêmeas (Figura 15). 
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2.1.2.2 Raça 

Entre os 124 cães atendidos, animais sem raça definida (SRD) foram os mais frequentes, 

totalizando 55 animais, o que corresponde a aproximadamente 44,4 % da amostra. A segunda 

raça mais observada foi a Shih Tzuh, com 21 cães (16,9 %), seguida pela raça Yorkshire Terrier, 

com 6 indivíduos (4,8 %). As demais raças apresentaram menor representatividade, 

distribuindo-se de forma heterogênea ao longo do período de estágio (Tabela 1). 
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Figura 14: Casuística dos animais, por espécie, acompanhados no HV-UFMG. 

Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

Figura 15: Distribuição de machos e fêmea, por espécie, acompanhados no HV-

UFMG. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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Tabela 1: Distribuição de raças caninas acompanhados no 

HV-UFMG. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

Raças Quantidade 

SRD 55 
Shih Tzu 21 

Yorkshire Terrier 6 

Golden Retriever 4 

Lhasa Apso 4 
Poodle Toy 3 

Bulldog francês 3 

Dachshund 3 
Pastor Alemão 2 

Maltês 2 
Pinscher 2 
Poodle 2 

Spitz Alemão 3 
Samoieda 1 

Beagle 1 
Pastor Suíço 1 

Bulldog inglês 1 
Schnauzer 1 

Border Collie 1 
Dálmata 1 

Akita 1 
American Bully 1 
Cocker Spaniel 1 

Pitbull 1 
Lulu da Pomerânia 1 

Chihuahua 1 
Pequinês 1 

 

Entre os 29 felinos atendidos, a raça Pelo Curto Brasileiro (PCB) foi a mais frequente, 

com 28 animais, representando aproximadamente 96,6 % da amostra. Apenas um animal (3,4%) 

pertencia à raça Persa. 

 

2.1.2.3 Idade 

Realizando a análise etária dos 153 animais acompanhados no hospital veterinário da 

escola de veterinária da Universidade Federal de Minas Gerais, foi visto que a média geral de 

idade foi de 9 anos, com variação entre 6 semanas e 18 anos. Entre os 124 cães observados, a 
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menor idade registrada foi de 6 meses e a maior foi de 16 anos, sendo 10 anos a idade mais 

frequente (19 cães) (Figura 16). Ao analisar por classes etárias, identificou-se que 4,8% eram 

filhotes, 26,6% adultos e 68,6% idosos (Figura 17). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

No grupo dos 29 gatos atendidos, a menor idade registrada foi de 6 semanas (≈ 0,12 

ano) e a maior foi de 18 anos, sendo 7 anos a idade mais frequente (Figura 18). A distribuição 

por classes etárias revelou que 3,4% eram filhotes, 44,8% adultos e 51,8% idosos (Figura 19). 
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Figura 16: Distribuição etária dos cães acompanhados no HV-UFMG, 

expressa em anos. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

Figura 17: Distribuição dos cães acompanhados no HV-UFMG, segundo 

classes etárias. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 



 

13 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

2.1.2.4 Diagnóstico 

No conjunto dos 153 casos, 171 diagnósticos foram realizados, ou seja, parte dos 

animais apresentou mais de um diagnóstico concomitante, caracterizando quadros de 

comorbidade. Esses casos incluíram associações entre doenças endócrinas, renais, infecciosas, 
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Figura 18: Distribuição etária dos gatos acompanhados no HV-UFMG, expressa 

em anos. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

Figura 19: Distribuição dos gatos acompanhados no HV-UFMG, segundo 

classes etárias. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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oftálmicas e oncológicas, como síndrome de Cushing associada ao diabetes mellitus, 

leishmaniose concomitante à doença renal crônica e diabetes associada à catarata. Em cães, foi 

realizado 139 diagnósticos, sendo leishmaniose (16 casos) a doença mais prevalente, seguida 

de síndrome de cushing (15 casos) e doença renal crônica (10 casos). Esses achados refletem a 

elevada frequência de leishmaniose, de endocrinopatias, e afecções renais em cães atendidos 

no serviço. Em gatos, foram realizados 32 diagnósticos ao todo, com maior prevalência de 

doença renal crônica e hipertireoidismo (5 casos cada), seguido por FeLV (4 casos), diabetes 

mellitus e complexo gengivite estomatite (3 casos cada). 

Como o estagiário tinha permissão para escolher quais consultórios e especialidades 

acompanhar durante o estágio, essa flexibilidade pode ter influenciado diretamente na 

casuística de diagnósticos observada. Ainda assim, ao analisar os dados separadamente por 

especialidade, é possível identificar com mais precisão quais enfermidades foram mais 

recorrentes em cada área.  

Na área da Endocrinologia, a síndrome de Cushing foi o diagnóstico mais frequente, 

correspondendo a 38,4% dos casos acompanhados nesse setor. Em seguida, o diabetes mellitus 

destacou-se como o segundo diagnóstico mais observado, representando 20,5% dos 

atendimentos, enquanto o hipertireoidismo correspondeu a 12,8% dos casos registrados na 

especialidade (Figura 20). Na nefrologia, a doença renal crônica representou 60% dos casos 

dessa especialidade (Figura 21). 
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Figura 20: Distribuição de diagnósticos endocrinológicos observados nos animais 

acompanhados no HV-UFMG, segundo a espécie. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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Na oftalmologia, 52,9% dos casos foram de catarata possivelmente devido ao fato do 

oftalmologista do hospital ser cirurgião especializado nessa patologia canina (Figura 22). Na 

oncologia o hemangiossarcoma representou 16,6 % (Tabela 2). 
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Figura 21: Distribuição de diagnósticos nefrológicos observados nos animais 

acompanhados no HV-UFMG, segundo a espécie. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

Figura 22: Distribuição de diagnósticos oftalmológicos observados nos 

animais acompanhados no HV-UFMG, segundo a espécie. Fonte: Arquivo 

pessoal, 2025. 
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Tabela 2: Diagnósticos oncológicos realizados nos caninos 

acompanhados no HV-UFMG. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Na Neurologia, a síndrome vestibular foi o diagnóstico mais frequente, correspondendo 

a 42,8% dos casos, distribuídos entre as formas periférica e central (Figura 23). Já na 

Cardiologia, a doença da valva mitral e tricúspide foi identificada em seis caninos, dos quais 

quatro apresentavam repercussões hemodinâmicas.  

 

 

 

 

 

 

Diagnósticos Oncológicos N Espécie 
Hemangiossarcoma 4 Canina 
 Hemangiocarcinoma  2 Canina 
Carcinoma urotelial 2 Canina 
Carcinoma de células escamo-
sas 2 Canina 

Carcinoma inflamatório 1 Canina 
Carcinoma de tecidos moles 
grau II 1 Canina 

Linfoma 1 Canina 
Linfoma cutâneo 1 Canina 
Linfoma de grandes células de 
alto grau 1 Canina 

Mastocitoma de alto grau 1 Canina 
Nódulo em glândula mamária 2 Canina 
Nódulo em fígado 1 Canina 
Nódulo em testículo 1 Canina 
Nódulo subcutâneo 1 Canina 
Metástase pulmonar 1 Canina 
Adenoma hepatoide 2 Canina 
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Figura 23: Distribuição de diagnósticos neurológicos observados nos 

animais acompanhados no HV-UFMG, segundo a espécie. Fonte: 

Arquivo pessoal, 2025. 
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Na área de Ortopedia, a luxação de patela foi o diagnóstico mais frequente, 

correspondendo a 28% dos casos acompanhados nesse setor (Tabela 3). Na Gastrologia, 

observou-se uma distribuição homogênea dos diagnósticos, com a ocorrência de um caso por 

patologia. Foram registrados, na espécie canina, casos de cirrose hepática e gastroenterite, e, na 

espécie felina, lipidose hepática e doença inflamatória intestinal, totalizando dois casos em cada 

espécie. 

 

 

Tabela 3: Distribuição de diagnósticos ortopédicos observados nos animais 

acompanhados no HV-UFMG, segundo a espécie. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

 

 

 

 

 

Na área de Medicina Felina do HV-UFMG, os diagnósticos mais frequentes estiveram 

relacionados a afecções infecciosas, inflamatórias e do trato respiratório. O diagnóstico mais 

prevalente foi a infecção pelo vírus da leucemia felina (FeLV), identificada em quatro casos, 

seguido pelo complexo gengivite-estomatite felino, observado em três animais. As afecções 

gastrointestinais também estiveram presentes, com dois casos de parasitose gastrointestinal. 

Entre os distúrbios respiratórios, foram registrados casos isolados de bronquite bacteriana, 

complexo respiratório felino e asma felina. Além disso, foram observados casos pontuais de 

estomatite linfocitária e fístula dentária, reforçando a diversidade de condições clínicas 

atendidas exclusivamente nessa especialidade. 

Os atendimentos realizados na Clínica Geral abrangeram afecções de natureza diversa 

e não específicas de uma única especialidade, caracterizando-se por uma distribuição 

heterogênea de diagnósticos. Essas ocorrências incluíram condições clínicas variadas, muitas 

vezes identificadas em avaliações de rotina ou em apresentações inespecíficas (Tabela 4). Além 

disso, pela leishmaniose apresentar elevada recorrência no local do estágio, ela é tratada como 

uma área de atuação específica, com uma profissional dedicada ao atendimento desses casos, 

configurando-se, na prática, como uma especialidade dentro da rotina hospitalar. 

Diagnósticos ortopédicos Espécie N 
Luxação de patela Canina 2 

Luxação de patela (pós-
TPLO) Canina 1 

Discopatia Canina 1 
Displasia coxofemoral Canina 1 

Fratura de ísquio Canina 1 
Fratura de sínfise mandibu-

lar Felina 1 
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Tabela 4: Diagnósticos realizados nos caninos acompanhados no HV-UFMG. Fonte: 

Arquivo pessoal, 2025. 

Diagnóstico Espécie N 
À esclarecer Canina 1 

Alergia a tinta de cabelo Canina 1 
Artrodese infeccionada Canina 1 

Babesiose Canina 1 
Dermatite atópica Canina 1 
Dermatite crônica Canina 1 

Intoxicação por rodenticida Canina 1 

Leishmaniose Canina 16 
Lipoma Canina 1 
Miíase Canina 1 

Otohematoma Canina 1 
Parvovirose Canina 1 

Rotina Canina 1 
Síndrome do braquicefálico Canina 1 

Vaginite Canina 1 

 

Dos procedimentos acompanhados e realizados durante o período de estágio, entre 

aqueles acompanhados em consultório, coleta de sangue ficou em primeiro lugar, seguido de 

coleta de urina por sonda uretral e, em terceiro, aferição de pressão arterial. Da mesma forma, 

entre os procedimentos realizados pelo estagiário, os mais frequentes foram aferição de pressão 

arterial, coleta de urina por sondagem e coleta de sangue. Além dos procedimentos de rotina, o 

estagiário também teve a oportunidade de acompanhar e participar de outras técnicas e exames 

como abdominocentese, venóclise, coleta e processamento de bolsa de sangue, citologia, 

curativos, aplicação de medicamentos, sondagem nasogástrica, cistocentese, ultrassonografia, 

radiografia, tonometria, teste de fluoresceína, eletrorretinografia, gonioscopia, 

eletrocardiograma, ecocardiograma, quimioterapia, coleta de liquor, transfusão sanguínea e 

aplicação intravesical de Vetferon (imunoterápico veterinário utilizado no tratamento 

oncológico, cujo uso ainda é restrito a poucas instituições, por se encontrar em fase de 

pesquisa). 
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3. USO DA N-ACETILCISTEINA EM CÃES E GATOS: UMA REVISÃO DE 

ESCOPO 

 

3.1 Introdução 

O primeiro estudo sobre N-acetilcisteína (NAC) documentou sua eficácia em doenças 

pulmonares obstrutivas agudas e crônicas (Webb, 1962).  Em 1970, foi descoberto o potencial 

que esse medicamento possuía como antídoto no tratamento de intoxicações por acetaminofeno 

(paracetamol), reduzindo a hepatotoxicidade causada pela diminuição de glutationa (GSH) 

(Prescott et al., 1970). Desde então, seu uso terapêutico vem sendo investigado na medicina 

humana, principalmente em condições que o estresse oxidativo tem papel determinante no 

início ou na progressão das doenças (Frye et al., 2019). O uso da NAC na medicina veterinária 

começou a ser explorado a partir da sua eficácia consolidada na medicina humana, apresentando 

respaldo fisiopatológico consistente e eficácia comprovada (Corcoran, 1985). Uma das 

aplicações mais conhecidas da NAC na veterinária, além do seu uso clássico com mucolítico, 

é como antídoto em casos de intoxicação por paracetamol, especialmente em felinos, que 

possuem uma atividade limitada da enzima glicuronil transferase, que gera esgotamento rápido 

das vias de glicuronidação e sulfatação, acarretando a depleção dos estoques de GSH nas 

células. Desse modo, a NAC irá atuar repondo a glutationa e se ligando aos metabólitos tóxicos, 

neutralizando seus efeitos nocivos (Izes; Kimble; Govendir, 2019).  

Atualmente, a NAC é um dos antioxidantes mais empregados nas pesquisas científicas 

com animais e estudos in vitro (Ezerina et al., 2018). Em sua estrutura química, NAC contém 

um grupo tiol (-SH), um grupo carboxila (-COOH) e o grupo acetil (CH3CO-), o que a 

diferencia da cisteína comum. Sua relevância biológica está no fornecimento de cisteína, o 

aminoácido utilizado na síntese de GSH (Atkuri et al., 2007). Após o fornecimento de NAC, a 

disponibilidade de cisteína irá se elevar, aumentando também a produção de GSH, um 

tripeptídeo com grupos sulfidrila, favorecendo a proteção celular contra o estresse oxidativo 

(Meister, 1955). Assim, os antioxidantes têm sua importância na proteção das células contra 

estresse oxidativo, eliminando radicais livres e outras moléculas reativas, prevenindo danos a 

lipídios, proteínas e DNA, danos esses que podem contribuir para o envelhecimento e 

desenvolvimento de diversas doenças (Birch-Machin; Bowman, 2016). 

Entretanto, embora a NAC tenha aplicações consolidadas na medicina humana, seu uso 

na medicina veterinária de pequenos animais ainda está em expansão, principalmente como um 

antioxidante promissor, necessitando de sistematização e atualização para integrar as aplicações 

já conhecidas e estabelecidas com suas novas perspectivas terapêuticas. 
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3.2 Objetivos 

Esta revisão de escopo tem como objetivo principal mapear, de maneira organizada e 

sistemática, os estudos, entre 2015 e 2025, que descrevem o uso da NAC em cães e gatos, 

destacando doses, vias de administração, modelos experimentais, condições clínicas 

investigadas, desfechos relatados e limitações metodológicas. Espera-se que os resultados 

obtidos contribuam para atualizar a comunidade científica e o clínico veterinário sobre o 

potencial terapêutico da NAC na medicina veterinária de cães e gatos e incentivem novos 

estudos que aprofundem o conhecimento sobre o uso da NAC nestas espécies. 

 

3.3 Metodologia (PRISMA-ScR e JBI) 

3.3.1 Tipo de estudo 

Este Trabalho de Conclusão (TC) de curso apresenta uma revisão de escopo realizada 

conforme as diretrizes metodológicas do Joanna Briggs Institute (JBI) e seguindo as diretrizes 

estabelecidas pelo protocolo Preferred Report Itens for Systematic Reviews and Meta-Analyses 

extension for Scoping Reviews (PRISMA-ScR) (Page et al., 2021) (Apêndice A). Esse tipo de 

revisão é ideal para realizar o mapeamento da extensão, variedade e características da literatura 

disponível sobre determinado tema, principalmente quando os estudos apresentam grande 

heterogeneidade metodológica e não permitem síntese quantitativa. O protocolo desta revisão 

foi previamente registrado no Open Science Framework (OSF) sob o DOI: 

https://doi.org/10.17605/OSF.IO/Z5HSF. 

 

3.3.2 Critérios de inclusão e exclusão 

Foram incluídos estudos envolvendo cães e/ou gatos, independentemente de raça, idade, 

sexo ou condição clínica. O conceito central considerado nesse estudo foi o uso terapêutico ou 

experimental da NAC, incluindo qualquer dose, via de administração, frequência ou duração 

do tratamento. Foram elegíveis estudos clínicos, hospitalares e experimentais que 

apresentassem os efeitos farmacológicos, clínicos, bioquímicos ou toxicológicos relacionados 

à NAC em pequenos animais.  

Foram incluídos: 

• estudos experimentais e quase-experimentais; 

• ensaios clínicos randomizados ou não randomizados; 

• estudos observacionais descritivos  
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• artigos originais. 

Foram excluídos: 

• estudos conduzidos exclusivamente em humanos ou em outras espécies animais; 

• artigos sem texto completo; 

• artigos que o autor não respondeu a solicitação de acesso ao texto completo; 

• duplicatas; 

• resumos de congresso; 

• estudos que não abordassem aplicação clínica, experimental ou farmacológica da NAC 

em cães e gatos. 

 

3.3.3 Estratégia de busca 

A busca bibliográfica foi estruturada em três etapas. Primeiramente, realizou-se uma 

busca exploratória no PuMed para identificar trabalhos relevantes e refinar os descritores 

utilizados. A partir da análise dos títulos, resumos e palavras-chave dos dez primeiros artigos 

relevantes, os termos mais adequados para a busca foram determinados: N-acetylcysteine, NAC, 

Acetylcysteine, Dogs, Canine, Cats e Feline. O termo Animals foi excluído por ser amplo e 

recuperar estudos envolvendo espécies não alvo. A partir desses termos foram sendo testadas 

diferentes combinações na base de dados PubMed, até chegar a seguinte expressão booleana: 

(("N-acetylcysteine"[All Fields] OR "Acetylcysteine"[All Fields] OR "NAC"[All Fields]) AND 

("Dogs"[All Fields] OR "Canine"[All Fields] OR "Cats"[All Fields] OR "Feline"[All Fields])) 

(Tabela 5) 

 

Tabela 5: Técnica de combinações de termos para melhor definição de expressão booleana. Data de 

pesquisa: 08/11/25 (PubMed). Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

Nº 
Termo de busca 

(Consulta) Campos pesquisados 
Período Resultados 

S1 "N-acetylcysteine" All Fields 2015–2025 6.734 

S2 "NAC" All Fields 2015–2025 13.174 

S3 "acetylcysteine" All Fields 2015–2025 8.935 

S4 "Dogs" All Fields 2015–2025 68.591 

S5 "Canine" All Fields 2015–2025 37.764 

S6 "Cats" All Fields 2015–2025 24.954 

S7 "Feline" All Fields 2015–2025 10.718 

S8 S1 OR S2 OR S3 All Fields 2015–2025 24.927 

S9 S4 OR S5 All Fields 2015–2025 76.479 

S10 S6 OR S7 All Fields 2015–2025 24.428 

S11 S9 OR S10 All Fields 2015–2025 8.650 

S12 S8 AND S11 All Fields 2015–2025 81 
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Essa foi considerada a estratégia principal da revisão e serviu de modelo para a 

adaptação nas demais bases de dados: SciELO: (("N-acetilcisteína" OR "N-acetylcysteine" OR 

"acetylcysteine" OR "NAC") AND (cães OR "cão" OR dogs OR canine OR gatos OR "gato" 

OR cats OR feline)). No Portal de Periódicos CAPES: (("N-acetylcysteine" OR "N-

acetilcisteína" OR "Acetylcysteine" OR "NAC") AND (canine OR feline OR cães OR gatos 

OR canino OR felino). O levantamento bibliográfico abrangeu artigos publicados de 2015 a 

2025, pensando em manter o trabalho mais atualizado possível. Para enriquecer o contexto 

histórico, foram incluídas referências mais antigas descobertas via técnica de snowballing 

(análise de citações em artigos selecionados), como por exemplo definições consolidadas de 

conceitos sobre mecanismo de ações já conhecidos e bastante consolidados da NAC, garantindo 

uma visão completa da evolução do tema. Artigos em idiomas diferentes de português, inglês 

ou espanhol foram traduzidos por meio da ferramenta DeepL (2024), quando necessário. 

 

3.3.4 Seleção dos estudos 

Após as buscas, todos os registros foram exportados para o software Mendeley (2024), 

no qual as duplicatas foram removidas. Em seguida, os estudos foram importados para a 

plataforma Rayyan (2024), utilizada para organizar e agilizar o processo de triagem. Na triagem 

inicial, os títulos e resumos foram avaliados de acordo com os critérios de inclusão e exclusão, 

em seguida artigos potencialmente elegíveis foram analisados integralmente para confirmação. 

As razões para exclusão na leitura completa foram registradas e serão apresentadas no 

fluxograma PRISMA (Page et al., 2021). No caso de estudos que não possuíam o texto completo 

e que não fossem encontrados de outra forma, os autores foram contatados para solicitação do 

material na tentativa de conter o material. 

 

  3.3.5 Extração dos dados 

Os dados dos artigos incluídos foram extraídos utilizando-se uma planilha estruturada 

no Microsoft Excel, desenvolvida especificamente para esta revisão. O instrumento foi testado 

previamente em três estudos piloto para avaliar clareza e consistência. 

As informações extraídas incluíram: 

• autor(es) e ano; 

• país de realização; 
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• espécie estudada; 

• tipo do estudo; 

• objetivos da pesquisa; 

• dose, via e forma de administração da NAC; 

• duração do tratamento; 

• desfechos clínicos, farmacológicos e laboratoriais avaliados; 

• principais resultados; 

• efeitos adversos; 

• limitações relatadas pelos autores. 

 

3.3.6 Análise e síntese dos dados 

A análise dos dados ocorreu de maneira descritiva e temática. Inicialmente, as 

informações foram organizadas em tabelas e gráficos, abordando frequência de publicação por 

ano, país e tipo de estudo. Em seguida, realizou-se uma síntese temática, classificando os 

estudos de acordo com o contexto de aplicação da NAC. Os resultados serão apresentados em 

formato narrativo, tabular e gráfico, detalhando tendências, lacunas de conhecimento e 

implicações para a prática clínica veterinária. A apresentação final segue as orientações do 

PRISMA-ScR (Tricco et al, 2018), incluindo fluxograma detalhado do processo de seleção. 

3.4 Revisão de literatura 

A seção a seguir apresenta uma revisão narrativa da literatura sobre as propriedades 

farmacocinéticas e farmacodinâmicas e mecanismos de ação da NAC, incluindo dados obtidos 

em outras espécies animais, utilizados apenas para contextualização teórica e não integrados 

aos resultados da revisão de escopo. 

 

3.4.1 Farmacocinética e biodisponibilidade da NAC 

3.4.1.1 Evidências gerais 

A farmacocinética e a biodisponibilidade da NAC têm sido amplamente investigadas, 

especialmente devido às variações observadas entre diferentes vias de administração e às 

transformações químicas que a molécula sofre no organismo.  No estudo de Olsson et al. (1988), 

foram avaliadas a farmacocinética e a biodisponibilidade da NAC após administração 

intravenosa (200 mg) e oral (400 mg) em voluntários humanos saudáveis. Os autores 

observaram que a NAC apresenta biodisponibilidade oral muito baixa, especialmente na forma 
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reduzida (4%), enquanto a biodisponibilidade total (reduzida + oxidada) alcançou 9,1%. A 

meia-vida foi maior quando considerada a NAC total, tanto por via intravenosa (IV) quanto 

oral, evidenciando diferenças importantes entre as duas formas da molécula. Contudo, a via 

intravenenosa ainda é a de primeira escolha de tratamentos de overdose de paracetamol, pois, 

devido à ausência do metabolismo intestinal e hepático de primeira passagem, ela permite a 

entrega rápida de altas concentrações de NAC (Villeneuve et al., 2017). 

Estudos mais recentes também evidenciam fatores que influenciam diretamente a 

absorção da NAC. Em modelo experimental com ratos Wistar, Zhang et al. (2025) 

demonstraram que a microbiota intestinal desempenha papel fundamental na permeabilidade 

da NAC, especialmente bactérias do gênero Bacteroides, que produzem esfingolipídios capazes 

de reagir com a cisteína liberada pela NAC, reduzindo sua absorção. Em animais germe-free, a 

permeabilidade intestinal foi significativamente maior, indicando que a composição microbiana 

pode interferir de maneira decisiva na biodisponibilidade do fármaco. 

Além disso, aspectos relacionados à estabilidade da formulação também influenciam 

sua farmacocinética. O estudo de Primas et al., (2023) avaliou a estabilidade da NAC a 60 

mg/mL, para uso intravenoso, e foi visto que a molécula oxida facilmente, forma um dímero e 

perde estabilidade. Formas de aumentar o tempo de estabilidade da NAC após seu preparo para 

uso intravenoso foram avaliadas e diferentes substâncias antioxidantes foram testadas. Foi 

descoberto que o gluconato de zinco em baixa concentração (62,5 µg/mL) foi capaz de reduzir 

a degradação da NAC e manter sua eficácia por mais dias, especialmente quando armazenada 

sob refrigeração (Primas et al., 2023). 

Em conjunto, esses estudos demonstram que a biodisponibilidade da NAC é 

influenciada por múltiplos fatores, como a via de administração, transformações metabólicas, 

microbiota intestinal e estabilidade da formulação, reforçando a importância de considerar essas 

variáveis ao interpretar sua eficácia terapêutica em diferentes espécies. 

3.4.1.2 Evidências em cães e gatos 

Segundo Buur et al. (2013), a administração de 100 mg/kg de NAC tanto por via oral 

quanto intravenosa, em gatos saudáveis, revelou diferenças farmacocinéticas importantes em 

relação aos humanos. Os felinos apresentaram meia-vida de eliminação mais curta e uma 

biodisponibilidade oral relativamente maior (cerca de 19%), ou seja, a depuração é mais rápida 

e a meia-vida mais curta. Isso indica que a simples extrapolação de doses humanas pode resultar 

em subdosagem e que os felinos exigem intervalos de dose menores para manter concentrações 
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terapêuticas. Esses valores em cães ainda não são esclarecidos, portanto, as informações de 

humanos são extrapoladas para esta espécie.  

3.4.2 Mecanismos de ação da NAC 

3.4.2.1 Mecanismos mucolíticos 

3.4.2.1.1 Evidências gerais 

A NAC possui diversos mecanismos de ação que justificam seu interesse terapêutico, 

principalmente nas áreas respiratória, hepática e no controle do estresse oxidativo. Estudos 

atuais avaliam seu uso em diferentes doenças animais e ensaios clínicos. Além de atuar como 

mucolítico e antídoto contra overdose de paracetamol, a NAC também tem sido investigada em 

outras enfermidades, como, por exemplo, em distúrbios neurológicos (Egilmez et al., 2023). 

Um dos mecanismos de ação mais antigos e reconhecido deste fármaco é sua ação na 

desobstrução das vias aéreas traqueobrônquicas em pacientes com doenças pulmonares 

obstrutivas e crônicas (Webb, 1962). Seu principal mecanismo de ação mucolítico está 

relacionado a capacidade de fluidificação do muco, reduzindo a ligação dissulfeto nas proteínas 

do muco, conhecidas como mucinas, ricas em cisteína (Cys) (Sheffner, 1963). Essa ação resulta 

em uma diminuição da viscosidade do muco, facilitando sua eliminação e melhorando o fluxo 

aéreo nos pacientes. 

Além das vias convencionais de administração intravenosa e oral, a NAC também tem 

sido estudada na forma inalatória para avaliar sua capacidade de dissolução das ligações 

dissulfeto diretamente nas vias aéreas, entretanto ainda são controversos. Há pesquisas que 

destacam que a baixa eficácia clínica da NAC como mucolítico inalado está relacionada à sua 

limitada atividade redutora e curta permanência nas vias aéreas, pois ao ser avaliado em 

pacientes humanos portadores de fibrose cística, a administração inalatória de NAC a 20% não 

promoveu alterações significativas no escarro dos pacientes (Ehre et al., 2019), indicando 

limitação na eficácia clínica desse modo de uso. Entretanto, posteriormente, o estudo de 

Kuzmenko et al., (2020) comparou a eficácia da NAC inalatória a 10% BID (600mg/SID) com 

a administração por via oral (600 mg/SID) em pacientes com Doença Pulmonar Obstrutiva 

Crônica (DPOC), mostrando benefícios em ambas as vias de administração.  

 

3.4.2.1.2 Evidências aplicadas à cães e gatos 

Não há, até o momento, estudos clínicos em cães que definam uma dose sistêmica (IV 

ou VO) específica “para ação mucolítica” com correlação clara entre dose e desfecho 

respiratório. O uso em pequenos animais é sobretudo como antídoto e antioxidante, e a mucólise 
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depende muito de contato direto com o muco. Mas estudos surgiram para avaliar sua ação 

mucolítica por inalação em cães e gatos. Em estudo realizado por Wagner et al. (1989), a 

administração de NAC em cães submetidos à ventilação com oxigênio puro por longos períodos 

reduziu os efeitos tóxicos pulmonares, como aumento da resistência vascular, acúmulo de 

líquido e alterações na troca gasosa. Entretanto, segundo Reinero et al. (2011), a nebulização 

endotraqueal de NAC em gatos asmáticos, na dose cumulativa de 400 mg, provocou 

broncoconstrição e diferentes reações adversas, incluindo um óbito. O estudo sugere a 

necessidade de cautela em seu uso sem pré-tratamento broncodilatador. Logo, vemos que as 

duas espécies possuem reações diferentes ao uso do medicamento na forma inalada. 

3.4.2.2 Mecanismos hepatoprotetores 

3.4.2.2.1 Evidências gerais 

O uso de NAC permanece como tratamento de referência para intoxicações por 

paracetamol, compondo a lista de medicamentos essenciais da Organização Mundial da Saúde 

(World Health Organization, 2019). Em humanos, o protocolo tradicional para overdose de 

paracetamol é de 21 horas e envolve o uso de 3 bolsas com concentrações diferentes  

administrados em bomba volumétrica: 150 mg/kg (máximo 15 g) de NAC em 3 mL/kg (até 200 

mL) de 5% de dextrose em água (D5W) durante 1 hora, 50 mg/kg (máximo 5 g) de NAC em 7 

mL/kg (até 500 mL) de D5W ao longo de 4 horas, e então 100 mg/kg (máximo 10 g) de NAC 

em 7 mL/kg (até 1000 mL) de D5W ao longo de 16 horas (Hendrickson; Howland, 2019). 

Quando administrada nas primeiras 10 horas após a ingestão do tóxico, previne danos hepáticos, 

insuficiência renal e óbitos em intoxicações graves por este fármaco (Prescott et al., 1977). A 

eficácia da administração oral também foi demonstrada, apresentando resultados semelhantes 

aos obtidos pela via intravenosa (Burgunder et al., 1989) 

Nos casos de intoxicação por paracetamol, o fígado converte parte do fármaco em um 

metabólito tóxico chamado eletrófilo N-acetil-p-benzoquinona imina (NAPQI). Em condições 

fisiológicas, esse metabólito é rapidamente neutralizado pela GSH, formando APAP-

GSHAcetaminofeno-Glutationa (APAP-GSH), que é convertido em Acetaminofeno-Cisteína 

(APAP-CYS). Quando há uma overdose de paracetamol, a produção de NAPQI excede a 

capacidade de neutralização pela GSH, isso leva a depleção dos estoques de GSH no fígado. 

Sem GSH, o NAPQI liga-se a proteínas celulares, causando dano mitocondrial, estresse 

oxidativo e necrose hepática. Para restaurar os níveis de GSH, é necessária a ressíntese 

intracelular, tendo a Cys como substrato essencial. A NAC fornece cisteína para esse processo, 

que é o aminoácido limitante na síntese de GSH, permitindo que o fígado reponha esse estoque 
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(Koenderink et al., 2020). Contudo, a NAC só é eficaz na reposição de GSH apenas quando há 

depleção dessa molécula, sendo ineficaz para aumentar seus níveis em condições normais 

(Paschalis et al., 2018).  

A eficácia da NAC também foi avaliada em pacientes humanos com falência hepática 

fulminante induzida por paracetamol, tendo sido observado que sua administração intravenosa 

aumentou significativamente a taxa de sobrevivência no grupo tratado (Keays et al., 1991). 

Além disso, um estudo experimental conduzido por Abdel-Daim et al. (2019) avaliou o papel 

desse fármaco frente aos danos celulares induzidos pelo fipronil em ratos Wistar, demonstrando 

que a administração oral de taurina (TAU) e NAC, de forma isolada ou combinada, foi capaz 

de normalizar biomarcadores séricos, reduzir a peroxidação lipídica, restaurar os níveis de 

antioxidantes teciduais e atenuar a apoptose celular. Já o estudo de Banner et al. (1986) 

investigou o uso da NAC como agente quelante em intoxicações por cromo, chumbo e boro em 

ratos e os demonstraram que a sua eficácia em aumentar a excreção de cromo e boro, além de 

reverter a oligúria associada a esses tóxicos. Desse modo, é notório o interesse que há na 

realização de estudos em diferentes espécies sobre o papel que este fármaco possui na proteção 

contra danos hepáticos. 

 

3.4.2.2.2 Evidências aplicadas à cães e gatos 

Na medicina veterinária de pequenos animais também há a recomendação do uso de 

NAC para intoxicações por paracetamol. Foi visto que em felinos, segundo St. Omer e 

McKnight (1980), a intoxicação aguda por acetaminofeno provoca sinais clínicos como 

cianose, hiperventilação, depressão e edema facial, além de alterações laboratoriais como 

metemoglobinemia e aumento da atividade da enzima glutâmico-pirúvica transaminase. Em seu 

estudo, gatos intoxicados com doses de 325 mg de acetaminofeno, repetidas após 4 horas, 

apresentaram maior taxa de sobrevivência quando tratados com acetilcisteína na dose de 140 

mg/kg, via oral, administrada em três aplicações a cada 8 horas. Em ensaios com doses dobradas 

(650 mg), a mortalidade foi total nos animais não tratados, enquanto parte dos tratados 

sobreviveu. Posteriormente, Avizeh et al. (2010) viu que a NAC administrada em gatos na dose 

de 100 mg/kg por via oral, tanto de forma simultânea quanto quatro horas após a intoxicação 

por acetaminofeno, foi eficaz em manter os parâmetros bioquímicos dentro da normalidade, 

prevenindo a elevação das enzimas hepáticas e da bilirrubina nessa espécie. 

Já em cães intoxicados por paracetamol, segundo St. Omer e Mohammad (1984), a 

administração de NAC via oral (140 mg/kg no início, seguido de 70 mg/kg em 30 min e 1 h) 



 

28 
 

promoveu uma eliminação mais rápida da droga, evidenciada pela redução da meia-vida 

plasmática e pelo aumento da taxa de depuração, sem alterar o volume de distribuição. Para 

hepatoproteção e efeito antioxidante em cães e gatos, o que está melhor documentado são doses 

em torno de 100–140 mg/kg como carga, com manutenção de 70 mg/kg a cada 6 h (Avizeh et 

al., 2010) 

 

3.4.2.3 Mecanismos antioxidantes 

3.4.2.3.1  Evidências gerais 

A NAC é convertida em cisteína livre por ação da NAC-acilase desacetilante. Após a 

administração oral, essa desacetilação ocorre predominantemente na mucosa intestinal, etapa 

inicial essencial antes da absorção da cisteína. Essa enzima possui grande importância pois irá 

atuar na conversão da NAC em cisteína, que é então utilizada para a produção de glutationa 

(Yamauchi et al., 2002).  A cisteína formada é então conduzida pela veia porta ao fígado, órgão 

que utiliza mais da metade desse aminoácido, juntamente com outros compostos sulfurados, 

para a síntese de GSH, que posteriormente é exportada para o plasma (Garcia; Stipanuk, 1992) 

(Figura 24). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

O efluxo hepático de GSH pode aumentar de forma significativa na presença de 

hormônios como vasopressina e angiotensina II, o que intensifica a liberação de glutationa para 

a circulação durante condições de estresse (Sies; Brigelius; Graf, 1987). Dessa forma, a 

atividade da NAC-acilase desempenha papel central na disponibilização de cisteína para a 

Figura 24: N-acetil-cisteína desacetilada sendo 

substrato para formação de glutationa. Fonte: 

Yanping Pei, 2018 
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produção sistêmica de glutationa, relacionando-se diretamente ao potencial antioxidante 

associado ao uso da NAC.  

Há também a narrativa sobre a NAC e seu poder em exercer efeitos antioxidantes 

independentes da glutationa, possui ela possui capacidade de combater danos oxidativos, 

neutralizando espécies reativas de oxigênio (ROS), como peróxido de hidrogênio (H₂O₂), ácido 

hipocloroso (HOCl) e radicais hidroxila (OH), através de reações químicas envolvendo seu 

grupo tiol (-SH) (Moldéus; Berggren; Grafström, 1985). Segundo Ezerina et al. (2018), a NAC, 

embora seja um fraco sequestrador direto de oxidantes, exerce potente ação antioxidante ao ser 

convertida intracelularmente em cisteína, que é metabolizada por enzimas específicas, como a  

cistationina γ-liase (CSE) e 3-mercaptopiruvato sulfurtransferase (MPST), que gera gás 

sulfídrico (H₂S), e esse é oxidado dentro das mitocôndrias pela enzima sulfeto: quinona redutase 

(SQR) formando espécies de enxofre sulfânico, como os hidropersulfetos, os quais atuam como 

“tióis hiperativados”. Essas espécies de enxofre são muito reativas e agem como oxidantes 

extremamente potentes, tendo maior relevância que a cisteína e a própria NAC. Elas agem 

neutralizando rapidamente oxidantes como peróxido de hidrogênio, protegendo proteínas e 

estruturas celulares contra danos.  

 

3.4.2.3.2 Evidências gerais aplicadas à cães e gatos 

Embora grande parte do conhecimento acerca dos mecanismos de ação da NAC 

(mucolíticos, hepatoprotetores e antioxidantes) tenha origem em estudos conduzidos em 

humanos e em experimentos, pesquisas na medicina veterinária vêm demonstrando aplicações 

semelhantes em cães e gatos. Nesse contexto, Ellis, Dodson e Police (1991) observaram que a 

administração de NAC (163 mg/kg por 30 minutos) em gatos submetidos a traumatismo 

cerebral experimental foi capaz de restaurar a resposta cerebrovascular à hiperventilação, tanto 

quando administrada previamente quanto após a indução da lesão. Esses achados sugerem um 

efeito protetor relevante da NAC frente aos danos mediados por radicais livres. Segundo 

Kigawa et al. (2000), a administração intravenosa de NAC foi associada à restauração do fluxo 

portal e da microcirculação hepática em cães com icterícia obstrutiva. Os autores também 

relataram aumento nos níveis hepáticos de glutationa reduzida e de ATP (adenosina trifosfato) 

hepático, molécula fundamental para o fornecimento de energia às reações celulares envolvidas 

na manutenção da homeostase. Além disso, observou-se elevação das concentrações 

plasmáticas de guanosina monofosfato cíclico (cGMP), mediador da via óxido nítrico–cGMP, 
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responsável pela regulação do tônus vascular hepático. Em conjunto, esses achados indicam 

melhora da perfusão e da função hepática nos animais avaliados. 

Já Mortola et al. (1998) investigaram os efeitos dos antioxidantes da NAC Nsobre a 

apoptose induzida pelo vírus da imunodeficiência felina (FIV) e na replicação viral em células 

infectadas. Foi visto que houve uma redução significativa na replicação viral e da apoptose nas 

células infectadas, e aumento dos níveis intracelulares de GSH, garantindo proteção contra o 

estresse oxidativo.  

 

3.4.2.4 Diferentes aplicabilidades 

3.4.2.4.1 Evidências gerais 

Estudos recentes demonstram que a NAC apresenta não apenas funções antioxidantes, 

mas também atividade antimicrobiana direta contra micobactérias, sugerindo seu potencial 

como terapia adjuvante na tuberculose (Amaral et al., 2016). Além disso, foi visto que ela 

também apresenta forte atividade antibiofilme, reduzindo significativamente a adesão e a 

formação de biofilmes maduros. Quando utilizada isoladamente, mostrou maior capacidade de 

desorganizar biofilmes do que o cetoconazol, embora ambos tenham efeito relevante. Além 

disso, a combinação entre NAC e cetoconazol potencializou os resultados, alcançando até a 

erradicação completa dos biofilmes em diversas cepas testadas (Abd; Ela; Gad, 2014).  

Crupi et al. (2020) investigaram os efeitos da suplementação oral de NAC em 

camundongos BALB/c infectados com Leishmania amazonensis a fim de entender se ela exerce 

efeitos anti-inflamatórios, antioxidantes e analgésicos. O estudo demonstrou que a NAC 

reduziu edema, infiltração de neutrófilos e danos histológicos, além de diminuir a hiperalgesia 

mecânica e térmica. Houve também redução significativa de citocinas pró-inflamatórias e 

restauração dos níveis de glutationa. Os autores reforçam o potencial da NAC como tratamento 

complementar contra leishmaniose. 

Grant et al. (2016) avaliou a eficácia da NAC no tratamento do transtorno de escoriação 

em humanos (1200–3000 mg/SID ou placebo). Os resultados mostraram redução significativa 

dos sintomas no grupo NAC, medida pela escala Yale-Brown Obsessive Compulsive Scale 

modificada (NE-YBOCS), reforçando o potencial terapêutico da NAC nessa condição. Esses 

achados somam-se a um crescente corpo de evidências que apontam a NAC como uma 

molécula de amplo interesse clínico. Sua variedade de mecanismos de ação sustenta o aumento 

contínuo de investigações sobre novas aplicações terapêuticas, sinalizando perspectivas 

promissoras para além das indicações já consolidadas. 
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3.4.2.4.2. Evidências em cães e gatos 

Segundo Fishman et al. (2013), o oxalato de cálcio monohidratado é capaz de gerar 

estresse oxidativo e causar danos às células renais de cães. Entretanto, a suplementação com 

NAC demonstrou prevenir esses efeitos, reduzindo de forma significativa a formação de 

cristais, evidenciando seu potencial antioxidante e citoprotetor no sistema urinário. No estudo 

conduzido por Aldavood et al. (2003), avaliou-se o impacto de concentrações tópicas de 

acetilcisteína (3%, 10% e 20%) na cicatrização de feridas corneanas em cães e viu-se que apenas 

a solução a 3% promoveu aceleração significativa do reparo tecidual, enquanto as 

concentrações mais elevadas não apresentaram vantagens relevantes em relação ao grupo 

controle, sugerindo que doses mais altas podem não favorecer a recuperação ocular.  Além 

disso, a ação sistêmica da NAC tem sido amplamente investigada. Zhang et al. (1994) avaliaram 

cães submetidos à endotoxemia e observaram que a administração de uma dose inicial de 150 

mg/kg, seguida de infusão contínua de 20 mg/kg/h, resultou em melhora expressiva da 

hemodinâmica, maior eficiência na extração de oxigênio e redução de mediadores 

inflamatórios, reforçando seu papel como modulador do estresse oxidativo e da resposta 

inflamatória. 

No âmbito cardiovascular, diferentes estudos evidenciam benefícios importantes. Liu et 

al. (2013) demonstraram que a NAC reduz os danos pulmonares induzidos pela lesão pulmonar 

aguda secundária ao bypass cardiopulmonar (CPB) em cães, por meio da neutralização de 

radicais livres e da supressão da expressão de TGFβ1, resultando em melhora de parâmetros 

respiratórios e antioxidantes. Paralelamente, Gare et al. (2002) observaram que a administração 

intravenosa de NAC (150 mg/kg por 60 minutos) promoveu melhor recuperação da função 

contrátil ventricular após taquicardia induzida, sugerindo efeito protetor sobre o miocárdio. 

Resultados semelhantes foram obtidos por Sochman, Vrána e Kolc (1991), que investigaram 

cães submetidos à isquemia pela ligadura da artéria interventricular anterior, seguida de 

reperfusão. O tratamento com NAC (100 mg/kg) reduziu significativamente a área de infarto e 

a ocorrência de arritmias ventriculares, efeito que foi ainda mais acentuado quando associada 

ao panthenol (50 ng/kg). De forma consistente, Alberola et al. (1991) relataram que a 

administração prévia de NAC (150 mg/kg IV) antes de oclusão coronária diminuiu de forma 

significativa o tamanho do infarto, sem alterar variáveis hemodinâmicas ou o fluxo sanguíneo 

regional, reforçando seu papel cardioprotetor. 
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Por outro lado, nem todos os estudos demonstraram benefícios clínicos significativos. 

Silbergleit et al. (1999) verificaram que a NAC não promoveu melhora relevante nos desfechos 

neurológicos após ressuscitação, indicando que sua eficácia pode variar conforme a patologia 

e o contexto fisiológico avaliado. 

 

3.5 Resultados 

3.5.1 Fluxograma PRISMA 

O processo de seleção dos estudos foi conduzido de acordo com as recomendações do 

Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses extension for Scoping 

Reviews (PRISMA-ScR). Inicialmente, foram identificados 141 registros nas bases de dados 

PubMed (n = 82), Portal de Periódicos CAPES (n = 57) e SciELO (n = 2). Após a remoção de 

32 registros duplicados, 109 artigos foram submetidos à triagem por leitura de título e resumo, 

resultando na exclusão de 70 estudos por não atenderem aos critérios de elegibilidade 

previamente estabelecidos. 

Na etapa de elegibilidade, 40 artigos foram avaliados por leitura na íntegra, dos quais 

12 foram excluídos, sendo 9 por não atenderem aos critérios de elegibilidade e 2 por 

indisponibilidade do texto completo ou ausência de resposta dos autores. Ao final, 28 estudos 

preencheram todos os critérios de elegibilidade e foram incluídos na revisão O processo 

completo de identificação, triagem, elegibilidade e inclusão está apresentado no Fluxograma 

PRISMA-ScR (Figura 25). 

 

 

Figura 25: Fluxograma PRISMA-ScR do processo de identificação, 

triagem, elegibilidade e inclusão dos estudos selecionados para a 

revisão. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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3.5.2 Características dos estudos incluídos 

Foram incluídos 28 estudos, publicados entre 2015-2025, provenientes principalmente 

da China (Figura 26).  Dentre esses, 9 estudos foram do tipo in vivo (28, 5 %), 8 experimental 

in vitro (32,1%) e 6 ensaios clínicos experimentais (21,4%). Os demais delineamentos 

metodológicos apresentaram distribuição homogênea, uma vez que cada categoria foi 

representada por apenas um estudo (Figura 27). 
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Figura 26: Quantidade de estudos sobre o uso da NAC em cães 

e gatos por país entre 2015 e 2025. Fonte: Arquivo pessoal, 

2025 

Figura 27: Tipos de estudo sobre o uso da NAC em cães e gatos entre 

2015 e 2025. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 
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Dos estudos incluídos, 26 foram exclusivamente em cães, 2 estudos investigaram 

isolados clínicos provenientes tanto de cães quanto de gatos, portanto, nesses casos, as espécies 

foram contabilizadas separadamente para fins de caracterização das evidências disponíveis. A 

extração dos dados resultou em uma planilha contendo variáveis como autor/ano, país, espécie, 

tipo de estudo, dose utilizada, via de administração, duração do tratamento, desfechos 

avaliados, principais achados e efeitos adversos. A versão completa dessa tabela está 

apresentada no Apêndice A. 

A distribuição temporal dos estudos incluídos demonstra um crescimento do interesse 

científico sobre os diferentes usos da NAC. A partir de 2022 observa-se um aumento expressivo 

desse interesse, culminando em um pico em 2023 (n = 6) (Tabela 6). 

 

 
Tabela 6 Distribuição anual dos estudos incluídos que 

avaliaram o uso da NAC em pequenos animais, entre 2015 e 

2025., 2025. Fonte: Arquivo pessoal, 2025. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Os 28 estudos incluídos abordaram uma ampla variedade de condições clínicas e 

experimentais envolvendo cães e gatos. A maior concentração de pesquisas foi observada em 

modelos de diabetes mellitus tipo 1 (n = 10), refletindo o interesse no uso da NAC em distúrbios 

metabólicos e estresse oxidativo. Também foram identificados estudos sobre doença renal 

crônica, hemoparasitoses, parvovirose, alterações biliares, afecções de glândulas salivares, 

processos de degradação corneal e um caso de reação anafilática associada ao uso da NAC 

(Tabela 7). 

 

 

 

Ano Quantidade de estudos por ano 

2025 4 

2024 4 

2023 6 

2022 4 

2021 1 

2020 1 

2019 1 

2018 2 

2017 1 

2016 1 

2015 3 
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Tabela 7: Condições clínicas contempladas nos 

estudos incluídos sobre o uso da NACem pequenos 

animais, publicados entre 2015 e 2025. Fonte: 

Arquivo pessoal, 2025. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Dois estudos incluídos apresentavam dados referentes a cavalos e ratos, além dos 

resultados em cães. No entanto, conforme os critérios desta revisão, apenas informações 

relativas a cães e gatos seriam extraídas. Dessa forma, apenas os resultados específicos da 

espécie canina dos dois estudos foram considerados para análise, sendo os dados referentes à 

outras espécies desconsideradas. A inclusão parcial justifica-se por o estudo atender aos 

critérios de elegibilidade quanto ao uso da NAC na medicina de pequenos animais, mantendo 

a consistência com o objetivo da revisão. 

 

3.6 Discussão 

3.6.1 Resumo das evidências 

3.6.1.1 Fármacocinética e biodisponibilidade 

Não foram identificados estudos elegíveis que avaliasse a farmacocinética ou 

biodisponibilidade da NAC em cães ou gatos no período analisado. Essa ausência representa 

Tema / Condição estudada Frequência 

Diabetes mellitus tipo 1 

em cães 
10 

Otite externa em cães 6 

Ceratite infecciosa (cães e 

gatos) 
1 

Doença renal crônica em 

cães idosos 
2 

Hemoparasitose 2 

Parvovirose canina 2 

Viscosidade da bile / Do-

ença hepatobiliar 
1 

Sialocele 1 

Degradação corneal indu-

zida por colagenase 
1 

Reação anafilática pós uso 

de NAC 
1 

Estresse oxidativo 1 
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uma lacuna científica importante, já que os dados farmacocinéticos disponíveis para humanos 

ainda continuam sendo extrapolados de forma indireta para os cães. 

3.6.1.2 Propriedades mucolíticas 

Apenas um estudo investigou o uso mucolítico da NAC. 

Em amostras de cães saudáveis eutanasiados para o estudo, a administração de NAC (solução 

a 20%) in vitro diretamente na bile resultou na redução significativa da viscosidade da bile em 

relação ao controle, conforme relatado em Tomas Boullhesen-Williams et al (2019). Estudos 

experimentais demonstraram que a NAC rompe pontes dissulfeto presentes no muco, 

favorecendo sua fluidificação. De modo geral, resultados sugerem potencial uso clínico em cães 

com bile espessa ou mucocele, mas são necessários estudos in vivo para confirmar segurança e 

eficácia. 

 

3.6.1.3 Ação antioxidante e hepatoprotetora 

A ação antioxidante e hepatoprotetora da NAC foi avaliada em 14 estudos, envolvendo 

modelos de cães naturalmente infectados por parvovirose, estresse oxidativo, diabetes tipo 1, 

babesiose e pancitopenia. Nos modelos de cães com parvovirose (Gaykwad et al., 2017; 

Chethan et al., 2023) a NAC (70mg/kg IV SID) associada com o tratamento de suporte 

promoveu aumento de GSH, redução de marcadores oxidativos, melhora de parâmetros 

hematológicos, como recuperação progressiva de leucócitos, neutrófilos, quando comparado 

aos grupos controle. Com relação ao estresse oxidativo e apoptose induzido por metotrexato 

(MTX) em células epiteliais renais, a NAC apresentou resultados positivos atuando como 

precursora da glutationa e antioxidante (Singh et al., 2015). 

Nos cães expostos a diabetes tipo 1, a insulina associada a NAC, na dose de 

30mg/kg/uma vez ao dia (SID) por via oral (VO) promoveu aumento de GSH, previniu danos 

cerebrais (Li et al., 2022), previniu atrofia muscular (Ding et al., 2023), redução de marcadores 

oxidativos, redução de lesões inflamatórias no baço (Zhang et al., 2024), melhora de parâmetros 

hepáticos (Huo et al., 2022; Zhao et al., 2025), nefropatia (Li et al., 2022; Ma et al., 2023), 

proteção  cardiaca (Huang et al., 2023; Wu et al., 2024) e melhor controle da glicemia (Wang 

et al., 2023) . 

Os estudos que investigaram o uso da NAC em doenças hemoparasitárias caninas 

avaliaram seu potencial como terapia adjuvante ao tratamento convencional. Em casos de 

babesiose, a NAC (70mg/kg SID VO) demonstrou contribuir para a melhora da recuperação 

hematológica, com redução dos marcadores de estresse oxidativo e evidências de proteção à 
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função renal, indicando possível benefício clínico adicional (Yadav et al., 2025). Outro estudo 

avaliou o emprego da NAC (15mg/kg SID VO) em cães com diferentes hemoprotozoarios, 

sugerindo que o composto pode estimular a atividade medular, favorecendo a recuperação de 

quadros de anemia e trombocitopenia, regeneração hepática e esplênica e atividade antioxidante 

(Mundassery et al., 2025).  

 

3.6.1.4 Otite externa em cães 

A atuação da NAC no manejo da otite externa e na inibição de biofilmes microbianos 

foi avaliada em seis estudos que incluíram cães com otite naturalmente adquirida ou isolados 

clínicos do conduto auditivo. De forma consistente, a NAC demonstrou atividade antibacteriana 

e antifúngica contra diferentes patógenos associados à otite externa, especialmente em análises 

in vitro, nas quais reduziu a viabilidade microbiana e interferiu na integridade de biofilmes 

(May et al., 2016; Chan et al., 2018) 

A associação da NAC com outros agentes também apresentou resultados relevantes. Em 

combinação com Tris-EDTA, foi observada intensificação da atividade antimicrobiana, além 

de melhora na remoção de cerúmen em cães com otite externa natural, indicando potencial uso 

como adjuvante em formulações otológicas (Brito, 2024). Em outro estudo, embora a NAC 

tenha apresentado efeito antibiofilme, sua combinação com antibióticos não resultou em 

sinergismo significativo (Son; Bae, 2021). 

No contexto das infecções fúngicas, os estudos incluídos demonstraram que a NAC 

apresenta efeito antifúngico direto contra Malassezia pachydermatis, embora não tenha 

potencializado a ação de antifúngicos convencionais (Jeon; Bae, 2024). Entre os adjuvantes 

avaliados, o PHMB-EDTA apresentou o melhor desempenho antibiofilme e antimicrobiano, 

mostrando maior atividade in vitro quando comparado à NAC isolada (Savaliya et al., 2025).  

 

3.6.1.5 Outras linhas de pesquisa 

A ação da NAC (10mg/kg BID) no manejo da doença renal crônica em cães idosos 

mostrou potencial efeito hipotensor apenas em cães idosos saudáveis. Além disso, em cães com 

DRC não houve benefício significativo sobre pressão arterial ou proteinúria (Galvão; Carvalho 

2015). Já com relação ao perfil hematológico, a NAC mostrou efeito positivo em cães sadios, 

mas não alterou significativamente os parâmetros em cães com DRC (Galvão; Carvalho, 2015).  

Ortillés et al (2020) Avaliou a eficácia e segurança da injeção intracanalicular de NAC 

(10%) como tratamento complementar para sialoceles em cães e relata resolução clínica de 
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todos os cães acompanhados. Entretanto, os autores sugerem estudos prospectivos e 

randomizados para confirmar eficácia e definir volumes ideais. 

Na oftalmologia, a eficácia de diferentes concentrações de NAC 0,5%, 1,0%, 5,0% em 

combinações de soro, EDTA, tetraciclinas foi avaliada na inibição da degradação corneal 

induzida por colagenase in vitro e o estudo sugere que EDTA, NAC e tetraciclinas tópicas são 

mais eficazes que o soro para prevenir queratomalácia. Observou-se também que concentrações 

acima de 5% podem causar irritação ocular (Kimmitt; Moore; Stiles, 2018). 

Complementarmente, Walter et al. (2023) investigaram a atividade antimicrobiana in vitro da 

NAC frente a patógenos frequentemente envolvidos em ceratites infecciosas de cães e gatos. A 

NAC demonstrou ação antimicrobiana expressiva contra todos os isolados testados, sugerindo 

potencial terapêutico relevante. Contudo, os autores destacam que, por se tratar de estudo 

exclusivamente in vitro, ainda são necessários ensaios in vivo para confirmar a eficácia clínica, 

a segurança e o tempo ideal de permanência da substância na superfície ocular. 

 

3.6.1.6 Efeitos adversos e segurança 

Dos 28 estudos incluídos nesta revisão de escopo, não foram relatados efeitos adversos 

associados ao uso da NAC. A única exceção corresponde a um relato de caso que descreveu 

reação anafilática em um canino com hepatopatia grave, atribuída à administração de dose 

elevada (180 mg/kg) associada à alta velocidade de infusão intravenosa contínua (Gregory; 

Binagia, 2022). Embora a literatura descreva que, na rotina de pequenos animais, os efeitos 

adversos mais relevantes da NAC estejam associados principalmente a vômitos e náuseas 

quando administrada por via oral e irritação de vias aereas quando inalado, os achados desta 

revisão de escopo indicam que o fármaco apresenta perfil de segurança favorável. Tal segurança 

é mantida desde que sejam rigorosamente respeitados os parâmetros de dose, diluição e 

velocidade de administração. 

 

3.7 Lacunas de conhecimento e direcionamento futuros 

Em algumas doenças foi visto uma semelhança entre os protocolos e dosagens, como, 

por exemplo, nos estudos para diabetes melitus tipo 1. Em compensação, em outras percebe-se 

que isso ainda está sendo estabelecido. Além disso, poucos estudos clínicos envolveram 

animais com doenças naturalmente adquiridas, sendo uma grande parte realizado in vitro, uma 

lacuna relevante para a aplicação dos achados para a prática clínica. Apesar de a revisão ter 
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adotado critérios de elegibilidade que incluíam estudos realizados tanto em cães quanto em 

gatos, nenhum dos estudos encontrados avaliaram exclusivamente a espécie felina. O único 

registro envolvendo gatos apareceram em um estudo misto, onde cães e gatos foram incluídos 

apenas para obtenção de isolados clínicos, não participando como modelos animais completos. 

Assim, embora os gatos tenham sido contemplados nos critérios de busca, a síntese dos 

resultados reflete predominantemente a evidência disponível para cães, o que reforça a 

necessidade de novos estudos que investiguem especificamente a aplicação da NAC na espécie 

felina. Da mesma forma, com menos dados de estudos in vivo há também a ausência de 

avaliação a longo prazo, principalmente com relação a toxicidade tópica, segurança sistêmica 

em uso prolongado e interação com outros fármacos.  

A análise dos estudos disponíveis evidencia que a NAC apresenta potencial terapêutico 

relevante na clínica médica de pequenos animais. Embora parte das investigações tenha 

utilizado cães como modelo experimental para aplicações futuras na medicina humana, como 

nos estudos envolvendo diabetes mellitus, esses achados ainda oferecem contribuições 

importantes para a medicina veterinária. 

Diante da crescente ocupação da NAC em diferentes áreas da saúde humana, torna-se 

essencial que a medicina veterinária acompanhe essa evolução e explore de forma sistemática 

suas múltiplas possibilidades terapêuticas. No entanto, diversas lacunas permanecem e 

precisam ser esclarecidas para que seu uso clínico seja ampliado com segurança e embasamento 

científico. Entre as principais necessidades, destacam-se: realização de ensaios clínicos 

controlados em animais com enfermidades naturalmente adquiridas, permitindo avaliar eficácia 

real, tempo de resposta e eventos adversos; determinação de concentrações seguras e eficazes 

para uso tópico, especialmente nas áreas oftálmica e otológica, considerando que estudos in 

vitro não reproduzem totalmente o ambiente biológico (exsudato, cerúmen, pH, proteínas); 

Maior avaliação da NAC em associação com antimicrobianos, antifúngicos e soluções de 

limpeza, visando identificar sinergias, antagonismos ou potenciais efeitos adjuvantes 

clinicamente relevantes; exploração de novas frentes terapêuticas, que têm se mostrado 

promissoras nos últimos anos, incluindo cardioproteção, neuroproteção, nefroproteção, 

controle e prevenção de biofilmes multirresistentes. 

Assim, apesar dos avanços já observados, o conhecimento atual sobre a NAC na 

medicina veterinária ainda é fragmentado. A expansão de estudos clínicos bem delineados 

permitirá consolidar seu papel terapêutico e contribuir para práticas mais eficazes, seguras e 

alinhadas às evidências científicas consolidadas. 
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3.8 Conclusão 

A NAC destaca-se como um fármaco multifuncional, com aplicações que vão além de 

seus usos tradicionais, demonstrando potencial adjuvante significativo na medicina veterinária 

de pequenos animais. A literatura disponível evidencia efeitos antioxidantes, mucolíticos, 

hepatoprotetores, antimicrobianos e protetores teciduais, o que reforça seu valor terapêutico 

emergente em diferentes contextos clínicos. 

Apesar dos resultados promissores, o conjunto de evidências ainda é limitado para a 

definição de protocolos clínicos amplos e padronizados. Muitos estudos permanecem restritos 

ao ambiente in vitro ou envolvem modelos experimentais, enquanto poucos avaliam a eficácia 

da NAC em animais acometidos naturalmente pelas doenças. Além disso, a grande 

concentração de pesquisas em cães, com menor volume de dados para a espécie felina, revela 

uma lacuna importante que precisa ser preenchida. 

Dessa forma, o resgate do conhecimento acumulado na medicina humana para a prática 

veterinária deve ser realizado com cautela, respeitando especificidades fisiológicas e 

farmacocinéticas das diferentes espécies. Investigações futuras são essenciais para estabelecer 

doses seguras, vias de administração adequadas, possíveis interações medicamentosas e reais 

benefícios clínicos para cães e gatos. 

 

4. CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A realização do Estágio Supervisionado Obrigatório em uma das instituições mais 

renomadas da área representou uma experiência profundamente engrandecedora, tanto no 

âmbito pessoal quanto profissional. A vivência no hospital-escola permitiu acompanhar, em 

tempo real, a evolução clínica dos pacientes, favorecida pela ampla disponibilidade de exames 

complementares que possibilitam diagnósticos rápidos e precisos. Além disso, o contato 

cotidiano com profissionais, especialistas de diferentes áreas e residentes proporcionou acesso 

a conhecimentos atualizados, condutas baseadas em evidências e uma rotina de tomada de 

decisões, fundamentais para o desenvolvimento de competências clínicas sólidas. 

A construção da presente revisão teve como propósito contribuir para a área de clínica 

médica, através da organização crítica e atualizada das evidências disponíveis sobre a aplicação 

deste fármaco em pequenos animais. O processo de escrita serviu não apenas como 

aprofundamento teórico, mas também permitiu observar lacunas de conhecimento e reconhecer 

o potencial impacto desse fármaco em protocolos terapêuticos futuros. 
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Logo, as duas etapas (estágio e produção desta revisão) foram extremamente 

importantes, pois consolidaram uma etapa fundamental da formação acadêmica e fortaleceram 

o compromisso com uma atuação atualizada e cientificamente embasada na Medicina 

Veterinária de pequenos animais. 
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7. ANEXOS 

 
APÊNDICE A- Checklist PRISMA-ScR aplicado à revisão de escopo 

Este anexo apresenta o link de acesso ao checklist PRISMA 2020, utilizado como guia 

metodológico para a condução desta revisão: PRISMA-ScR-Fillable-Checklist_10Sept2019 

(2).docx. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://1drv.ms/w/c/1d7a426b88ceebda/EWFqexdCBAVPiZRsNzoWeUgB5-12mQBtRTSCasyy-eYuJA?e=S9fnWJ
https://1drv.ms/w/c/1d7a426b88ceebda/EWFqexdCBAVPiZRsNzoWeUgB5-12mQBtRTSCasyy-eYuJA?e=S9fnWJ
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APÊNDICE B – Planilha de extração de dados 

Este apêndice apresenta o link de acesso ao formulário eletrônico utilizado para extração e 

organização dos dados dos estudos incluídos nesta revisão. Disponível em: Planilha de Extracao 

Scoping_NAC_Caes_Gatos^.xlsx. Acesso em: 10 jan. 2026. 
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