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RESUMO 

 

A termografia infravermelha (TIV) representa um exame de imagem complementar, trata-se 

de uma ferramenta não ionizante e não invasiva que capta e registra a emissão térmica da 

superfície da pele. Esta vem sendo utilizada na medicina humana há mais de 50 anos, na 

avaliação das mudanças da temperatura superficial induzida por enfermidades como: 

neoplasias mamárias, diabetes, distúrbios vasculares, regiões musculares, doenças articulares, 

alterações simpáticas e parassimpáticas entre outras utilidades. Em medicina veterinária, as 

primeiras descrições ocorreram na década de 1960, e desde então passou a crescer 

tecnologicamente. Esta revisão descreveu sobre a princípios básicos e as principais aplicações 

da TIV em medicina veterinária. Foi realizada uma pesquisa bibliográfica possibilitando 

assim consolidar informações relativas à base teórica e ao tema proposto. Após a revisão foi 

possível identificar a história tecnológica da TIV, além de descrever princípios físicos básicos 

relacionados a técnica e as principais aplicações em medicina veterinária, visando destacar a 

eficácia desta modalidade no auxilio diagnóstico das inúmeras situações descritas. 
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INFRARED THERMOGRAPHY IN VETERINARY MEDICINE - HISTORY, BASIC 

PRINCIPLES AND APPLICATIONS 

 

ABSTRACT 

 

Infrared thermography (TIV) represents a complementary imaging test. It is a non-ionizing, 

non-invasive tool that captures and records the thermal emission of the skin surface. This has 

been used in human medicine for more than 50 years, in the evaluation of changes in surface 

temperature induced by diseases such as: breast cancer, diabetes, vascular disorders, muscle 

regions, joint diseases, sympathetic and parasympathetic alterations, among other uses. In 

veterinary medicine, the first TIV descriptions occurred in the 1960s, and have since grown 

technologically. This review describes the basic principles and main applications of TIV in 

veterinary medicine. A bibliographic research was carried out, thus making it possible to 

consolidate information related to the theoretical basis and the proposed theme. After the 

review, it was possible to identify the technological history of TIV, in addition to describing 

basic physical principles related to the technique and the main applications in veterinary 
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medicine, aiming to highlight the effectiveness of this modality in helping to diagnose the 

numerous situations described. 

 

Keywords: thermography, diagnostic imaging, body temperature. 

 

TERMOGRAFÍA INFRARROJA EN MEDICINA VETERINARIA - HISTORIA, 

PRINCIPIOS BÁSICOS Y APLICACIONES 

 

RESUMEN 

 

La termografía infrarroja (TIV) representa un examen de imagen complementario, es una 

herramienta no ionizante y no invasiva que captura y registra la emisión térmica de la 

superficie de la piel. Esto se ha utilizado en medicina humana durante más de 50 años, en la 

evaluación de cambios en la temperatura de la superficie inducidos por enfermedades como: 

cáncer de mama, diabetes, trastornos vasculares, regiones musculares, enfermedades 

articulares, alteraciones simpáticas y parasimpáticas, entre otros. En medicina veterinaria, las 

primeras descripciones de TIV ocurrieron en la década de 1960 y desde entonces han crecido 

tecnológicamente. Esta revisión describió los principios básicos y las principales aplicaciones 

de la TIV en medicina veterinaria. Se realizó una búsqueda bibliográfica que permitió 

consolidar la información relacionada con la base teórica y el tema propuesto. Después de la 

revisión, fue posible identificar la historia tecnológica de la TIV, además de describir los 

principios físicos básicos relacionados con la técnica y las principales aplicaciones en 

medicina veterinaria, con el objetivo de resaltar la efectividad de esta modalidad para ayudar 

a diagnosticar las numerosas situaciones descritas. 

 

Palabras clave: termografía, diagnóstico por imagen, temperatura corporal. 

 

INTRODUÇÃO 

 

A termografia infravermelha (TIV) consiste em uma técnica não invasiva, de 

mapeamento térmico, a partir da radiação infravermelha emitida pela superfície do corpo em 

estudo (1,2). Todo objeto que apresenta uma temperatura acima de zero absoluto (0
o 

K ou – 

275, 15
o
C) emite radiação infravermelha, essa radiação invisível aos olhos humanos pode ser 

detectada apenas pela sua forma de calor (3).  

Essa radiação possui um espectro de comprimento de onda como ocorre com as 

radiações e luz visível, seu espectro comumente detectado pelas imagens termográficas está 

entre 7,5 até 13 µm (4). 

A TIV encontra-se em constante evolução tecnológica, como ocorre em outras 

modalidades de diagnóstico por imagem como: ultrassom, raios-x digital, tomografia 

computadorizada e ressonância magnética. Por ser um método não invasivo e livre de 

emissões de radiação pode ser realizado por longos períodos de monitoramento sem prejuízo 

para o paciente (5). 

Este método não necessita de contato físico ou de contenção, não sendo necessária a 

utilização de fármacos para contenção química. Esta característica permite a avalição das 

mudanças fisiológicas da superfície da pele, em tempo real, no recinto de animais silvestres 

ou no habitat das diversas espécies. Pessoas e mamíferos são homotérmicos. O corpo dispõe 

de diversas formas de manter o equilíbrio térmico e a temperatura corporal se torna, para o 

organismo, um indicador da condição de saúde (6).  

A TIV vem sendo utilizada na medicina humana há mais de 50 anos, na avaliação das 

mudanças da temperatura superficial induzida por enfermidades como: neoplasias mamárias, 
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diabetes, distúrbios vasculares (isquemia), regiões musculares (miosites, ponto gatilho), 

doenças articulares (reumatismo, artroses entre outros), alterações simpáticas e 

parassimpáticas entre outras utilidades (7,8). 

Na medicina veterinária foi inicialmente aplicada em equinos, introduzida em 1960. Na 

avalição de animais de companhia tem apresentado nos últimos anos um crescente interesse. 

A TIV pode ser empregada de diversas formas na medicina veterinária como: uma ferramenta 

de triagem diagnóstica, um teste adjuvante para melhorar o exame físico em exames 

ortopédicos e neurológicos, guiar o manejo terapêutico e avaliar a resposta em tratamento de 

longo prazo (9,10). 

Esta revisão teve como objetivo descrever sobre a história tecnológica, princípios 

básicos relacionados e as principais aplicações da TIV em medicina veterinária. Para a 

concretização foi realizada uma pesquisa bibliográfica por um levantamento teórico com 

fontes secundárias possibilitando assim, consolidar informações relativas à base teórica e ao 

tema proposto. 

 

REVISÃO DE LITERATURA 

 

História da tecnologia 

 

A termologia, como ciência médica foi incialmente documentada por Hipócrates, 400 

a.C. Neste período postulou que “Em qualquer parte do corpo, se houver excesso de calor ou 

de frio, a doença existe e é para ser descoberta” (11,12). Em suas primeiras tentativas de 

descobrir alterações de temperaturas locais ou centrais que indicassem uma doença, ele 

utilizava o dorso da mão na busca de regiões com diferenças de temperatura. A lama, por sua 

vez, era outra alternativa utilizada para localizar alterações de temperatura. Uma vez passada 

no corpo, eram identificados os locais de secagem mais rápida, que indicavam local com 

maior temperatura no corpo (13,14). 

Apesar desses esforços, a tecnologia de infravermelho só iniciou seu desenvolvimento 

séculos depois, com a sequência de diversos descobrimentos, como a descrição das frações da 

luz branca, feita em 1664 por Newton. Com a utilização de um prisma, Newton demonstrou 

as diversas cores em uma tela. Essa imagem alongada e colorida do sol foi chamada por 

Newton de “espectro". Em 1672, Newton descreveu seu conceito de que a luz é “uma mistura 

heterogênea de raios com diferentes refrangibilidades” (15).  

Os princípios iniciais da termografia estão relacionados com a descoberta do Sir 

William Hershel, alemão naturalizado inglês, que no ano de 1800 fez dentre várias, a 

descoberta da radiação térmica, essa luz invisível mais tarde chamada de infravermelho ou 

radiação infravermelha (16,17). Neste período, ele havia notado que alguns filtros de vidro de 

diferentes cores deixavam passar o calor em uma quantidade diferente (18,19). 

Em seu experimento, Herschel (18) decidiu medir a temperatura após a cor vermelha e 

descobriu que nesta região, mesmo não tendo luz, a temperatura aumenta e possui índices 

mais elevados. Ele concluiu que havia alguma radiação nesta região e, após alguns testes, 

descobriu que essa radiação sofria os mesmos efeitos da refração, reflexão, absorção e 

transmissão da mesma forma que a luz visível (17). 

No ano de 1840, foi obtido o primeiro registro rudimentar da imagem térmica em papel. 

O feito foi realizado pelo filho de Sir William Herschel, também astrônomo famoso, Sir John 

Herschel, que se baseou na evaporação de uma película fina de petróleo. Essa, quando 

exposta à radiação térmica refletida, tornava a imagem visível ao olho nú. A descoberta foi 

chamada na época por “termógrafo” (20). 

Wunderlich (21), foi pioneiro na tentativa de determinar a temperatura como uma 

ferramenta clínica. Ele aferia a temperatura de indivíduos que sofriam de febre (hipertermia) e 
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comparava com a dos indivíduos normais. Assim se estabeleceu a temperatura como um 

indicador científico de doença.  

James D. Hardy em 1934, descreveu o papel fisiológico da emissão infravermelha do 

corpo humano e propôs que a pele humana pode ser considerada como um radiador de corpo 

negro. Ele estabeleceu a importância diagnóstica da medição de temperatura pela técnica de 

infravermelho que abriu o caminho para o uso da TIV em ciências médicas (22). 

Durante a Segunda Guerra Mundial, a tecnologia de infravermelho ganha impulso 

tecnológico com interesse de se utilizar essa ferramenta para detectar alvos inimigos (11). 

Com desenvolvimento desses dispositivos, foi possível revolucionar a ciência, substituindo 

termômetros de contato e termometria de cristal líquido (6,12,23). 

A TIV inicia seu desenvolvimento na década de 1950 e apresenta uma característica 

diferente dos outros exames: essa ferramenta diagnóstica capta a energia térmica emitida pelo 

objeto ou paciente, sendo assim um exame inócuo para o animal (9). A TIV, desde o seu 

desenvolvimento inicial em 1950, sofreu intensa evolução tecnológica. Somente após o início 

dos anos 2000, a TIV se desenvolveu com mais rapidez, com o uso de sistemas automatizados 

se tornando mais dinâmica e com imagens simultâneas, possibilitando, assim, a aplicação em 

pequenos animais (3,24-26). 

A primeira prática de termografia como ferramenta diagnóstica no campo da medicina 

foi realizada em 1957 por R. N. Lawson, que descobriu que a temperatura da pele sobre a área 

de um tumor de mama, era maior que a do tecido normal (6). Na medicina veterinária, as 

primeiras descrições ocorreram na década de1960 em equinos, o sistema de aquisição das 

imagens nesta época era lento e podia demorar mais de cinco minutos para realizar uma única 

imagem (10).  

Em 1970, surgem às primeiras câmeras comercias (4). Os primeiros modelos tinham 

como base tecnológica um tubo piroelétrico. Atualmente, esses conceitos foram aprimorados 

com novas tecnologias (eletrônica e computacional).  

Clark et al. (27), realizaram as primeiras investigações das alterações fisiológicas do 

exercício em humanos, dando início a estudos dinâmicos na avaliação da temperatura 

superficial da pele, utilizando no experimento corredores em ambiente aberto não 

climatizado.  

Apesar de toda essa evolução, somente no ano de 1987 o conselho da American 

Medical Association reconhece a termografia de infravermelho como ferramenta diagnóstica 

no campo médico (28,29). 

Já existe a proposta de máquinas termográficas que se acoplam nos aparelhos celulares 

(30,31). Esta tecnologia apresenta preço acessível, existem pequenas limitações com relação à 

qualidade da imagem (3). Contudo já existe a proposta de sua utilização na medicina, sendo 

indicada na avaliação de alterações precoces da vascularização periférica de membros de 

pessoas com diabetes (31). 

Com a evolução das câmeras para aquisição das imagens, essas podem ser avaliadas de 

forma estática, como uma fotografia (termograma), ou serem realizadas em tempo real e 

armazenadas em formato de vídeo. Nos termogramas, a interpretação depende principalmente 

da identificação da distribuição espacial da temperatura, com pontos quentes e frios e 

distribuições assimétricas na superfície da pele (6). Existem ferramentas de processamento de 

imagem, por meio de softwares disponibilizados pela internet. Essas ferramentas incluem 

muitas funções de processamento dos termogramas, como análise de histogramas de áreas 

selecionadas, comparação térmica entre regiões, perfis de linha, medição de pontos entre 

outras funções. 

 

 

Princípios básicos e aspectos físicos 
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O espectro eletromagnético é descrito por comprimentos de ondas (designadas por 

bandas) e frequência que vão desde raios gama (ondas mais curtas), raios x, luz ultravioleta, 

luz visível, luz infravermelha, microondas e ondas de rádio mais longas (32). Nas frequências 

baixas com comprimento de onda maiores encontram-se as ondas de rádio apresentando como 

característica baixa energia, e em oposto à radiação gama, com comprimento de onda menor e 

com grande energia (12).  

Dentro desse espectro, os seres humanos percebem apenas uma região muito pequena 

conhecida como luz visível. A radiação infravermelha, que é detectada por câmeras térmicas, 

é emitida por todos os objetos proporcionais à temperatura. Essa radiação pode ser absorvida, 

emitida, refletida ou transmitida (28,33). 

A luz tem as duas propriedades de uma onda eletromagnética, mas também as 

propriedades de um fluxo de partículas, chamadas de fótons. Os fótons são carregados de 

energia e não dependem da matéria para viajar pelo espaço, portanto, podem viajar tanto pelo 

vácuo quanto pelo ar (33). O fluxo de fótons carregados de energia, chamado de luz 

infravermelha ou radiação infravermelha, tem uma frequência menor e um comprimento de 

onda maior do que o olho humano pode ver e, portanto, é percebido apenas como calor pelos 

animais e seres humanos (24,32). 

A radiação eletromagnética infravermelha tem comprimento de onda entre 1 

micrômetros e 1000 micrômetros. Ligeiramente mais longa que a luz visível, situa-se no 

espectro entre a luz vermelha e as micro-ondas (20). 

Câmeras de imagem térmicas medem a quantidade de radiação infravermelha emitida 

por um corpo, no qual a temperatura não seja menor que zero e caracterizado por um 

comprimento de onda de 8 a 12 µm, e convertem a leitura em um termograma, conforme a 

equação de Stefan-Boltzmann: 

 

           
Onde: 

ε – significa a emissividade da superfície, ou seja, a capacidade de uma superfície para 

emitir e absorver radiação. Os tecidos biológicos tendem a variar entre 0,94 e 1,0. 

ζ – é a constante de Stefan-Boltzmann (5.67 × 10-8 Wm-2K-4). 

T -  é a temperatura absoluta da superfície em kelvins (
o
K). 

 

A escala de emissividade (ε) varia de zero até um, sendo que zero representa um objeto 

que reflete toda a radiação e “1”, é igual a um corpo negro. Um corpo negro é um conceito 

teórico que não ocorre na natureza, tem como intuito considerar a hipótese de existir um 

objeto com o potencial de absorver 100% da radiação eletromagnética, sem refletir ou 

transmitir nenhuma energia (34). 

O físico Gustav Kirchhoff comprovou, em 1860, que a capacidade de um corpo em 

absorver energia é igual à de emiti-la. Isso significa que um corpo capaz de absorver toda a 

radiação em qualquer comprimento de onda é igualmente capaz na emissão de radiações (20). 

 

          
Onde:  

ε – emissividade.  

W' - quantidade de energia emitida pelo corpo (λ constante).  

W - quantidade de energia emitida pelo corpo negro (λ constante). 

 

Entretanto os corpos reais não se comportam como a teoria dos corpos negros, isto 

ocorre em decorrência dos corpos reais não absorverem toda a energia eletromagnética que 
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incide sobre ele. Assim, um objeto (corpo) qualquer pode absorver uma parcela (α) da 

radiação incidente, pode refletir (reflexão espectral δ) e/ou transmitir (т). A soma desses três 

fatores (parcelas) equivale à energia total que incidiu sobre o corpo (34). 

 

               
 

A pele humana apresenta uma emissividade que varia entre 0,97 a 0,99 (35). O fator de 

emissão da pele dos animais pode variar de 0,93 a 0,98 dependendo da quantidade de pelos e 

do comprimento da pelagem (36). Existe pouca descrição de emissividade ideal para uma 

determinada espécie ou tipos de pelagem.  

Em cães, Mari Vainionpää et al. (24), utilizaram o índice de emissividade em “1,0” para 

avaliar cães de corrida da raça Galgo (Greyhounds). O valor da emissividade pode ser 

definido na câmera antes de capturar as imagens ou com software durante o processamento 

das imagens. Mesmo não havendo um valor fixo de utilização na medicina veterinária, a 

maioria dos estudos de termografia em animais sugerem a utilização entre 0,95 e 1,0 de 

emissividade.  

A importância de entender a relevância da emissividade das superfícies biológicas, está 

na garantia de que todas as imagens térmicas serão realizadas com total conhecimento das 

limitações físicas e capacidades da tecnologia (34). 

A umidade do ambiente pode ser monitorada por higrômetro, este parâmetro pode ser 

ajustado à câmera conforme a medição no momento de realizar as imagens. A câmera pode 

também compensar o fator de transmissão da temperatura pela umidade relativa da atmosfera, 

sendo indicado para distâncias curtas com valor predefinido de 50% (20). 

Além da umidade e outros fatores já descritos, a radiação térmica do ambiente emite 

calor para (ao redor) o objeto ou paciente, esta variante também deve ser levada em 

consideração. Pode ser geralmente compensada com medições externas, no entanto, muitos 

fabricantes levaram isso em consideração e existem câmeras termográficas com recurso de 

compensação integrada dessa radiação térmica (ambiente) (37-39). 

Os dois parâmetros importantes para um sensor térmico são sua resolução (pixels) e a 

sensibilidade. A sensibilidade é medida em graus Fahrenheit, Kelvin e Celsius. Sendo a 

última escala a mais utilizada como referência na literatura (34). 

A sensibilidade na detecção do calor pode ser até 40 vezes maior do que na palpação 

(exame físico), pois aparelhos com sensibilidade superior podem detectar variações inferiores 

de temperatura de 0,025
o
C (24,31). Essa sensibilidade é considerada valiosa para 

aplicabilidade médica, uma vez que variações locais de temperatura causadas por tumores, 

inflamações e angiogênese, costumam causar elevação na temperatura da superfície da pele e 

podem ser detectadas antes dos seus sinais clínicos respectivos (33,40).  

A resolução de temperatura é análoga ao número de cores em uma exibição de 

computador ou fotografia colorida. Quanto melhor a resolução (maior for a matriz de pixels, 

ex. 240x360 pixels), mais suaves serão as transições de temperatura. Se o objeto de estudo 

(paciente) tiver gradientes de temperatura sutis, eles serão atribuídos ao objeto e não à câmera 

(41). 

Os termogramas podem ser visualizados em palhetas com cores ou em cinza (Figura 1), 

podendo ser analisado um pixel como uma medida de temperatura, por exemplo: uma câmera 

com resolução de 320 x 240 pixels irá gerar 76.800 medidas térmicas em uma imagem. O 

sistema Flir oferece também a função de spot onde mostra em tempo real o pixel de interesse 

e assim demonstra uma aferição de temperatura única e pontual na região de interesse (20,24). 
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Figura 1. Imagem térmica de um mesmo cachorro da raça Labrador Retriever em vista 

frontal da face, evidenciando aspecto normal da diferença de temperatura 

encontradas na face. Estão dispostas algumas das diversas palhetas de cores que o 

software FLIR Tools® oferece, sendo que nas figuras:  A – palheta de cores 

GREY; B – IvertedGrey; C – Iron; D – LAVA; E – Glowbow; F – Artic; G – 

RAIN; H – RAIN900 e I – Raimbow HC. Fonte: Arquivo pessoal. 

 

Principais aplicações 

 

As primeiras descrições da utilização da TIV na medicina veterinária se iniciaram com 

estudos em equinos na década de 60, onde para se realizar uma imagem, o tempo necessário 

médio era de 5 minutos (10). A TIV só apresentou vantagem como ferramenta diagnóstica 

para pequenos animais, quando se tornou mais precisa, rápida e acessível. As principais 
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descrições de aplicabilidade em pequenos animais (Quadro 1) surgiram somente nas últimas 

décadas (3,14,42).  

 

Quadro 1. Principais publicações referentes a utilização da termografia infravermelha em 

cães. 

Objetivo Referência 

Avaliação de membros saudáveis Loughin e Marino (43) 

Avaliação de joelho com e sem ruptura do 

ligamento cruzado 

Infernuso et al. (1) 

Triagem diagnóstica: estudos preliminares Redaelli et al. (3) 

Detecção de osteossarcoma Amini et al. (44) 

Discopatia em cães condrodistroficos tipo I Grossbard et al. (2) 

Revisão de métodos de imagem na avaliação do 

joelho 

Marino e Loughin (9) 

Utilização como ferramenta na clínica medica Vainionpää (25) 

Auxilio diagnóstico de neoplasias mamarias Clementino et al. (45) 

Avaliação da acupuntura para tratamento em 

artrite crônica induzida 

Um et al. (46) 

Análise de termo câmeras para veterinária Vainionpää et al. (24) 

Avaliação de ferida cirúrgica Herlofson (32) 

Detecção da fase reprodutiva Durrant et al. (47), Olğaç et al. (48) 

Avaliação de cães de corrida Vainionpää et al. (49) 

Anestesia – Avaliação da vasodilatação 

periférica 

Vainionpää et al. (50) 

Fisioterapia – avaliação de lesões musculares Steiss (51) 

Odontologia - Avaliação de doenças dentárias Dornbusch (52), Dornbusch et al. (53) 

Trombose em artéria femoral - relato de caso Kim e Park (54) 

Oftalmologia – cães com e sem 

ceratoconjuntivite seca 

Biondi et al. (55) 

Mudanças na temperatura superfície corporal 

associada a exercício em esteira 

Rizzo et al. (26) 

Comportamento - Temperatura dos olhos Travain et al. (56,57) 

 

A TIV é um método diagnóstico que atualmente está ganhando destaque por auxiliar 

com informações imprescindíveis para um diagnóstico mais completo, seguro e eficiente. Por 

não ser invasiva e não emitir radiações, esta técnica apresenta diversas vantagens em sua 

utilização, sendo empregada nos mais diversos campos da medicina veterinária, com as mais 

diferentes espécies. Como não necessita de contenções químicas e físicas, pode ser aplicada 

no local em que o animal se encontra, preservando, assim, o bem-estar e o conforto do 

paciente (2).  

A sua aplicação em pequenos animais ainda apresenta desafios, pois está diretamente 

ligada à precisão e qualidade da câmera utilizada. Atualmente não há literatura internacional 

suficiente para sua padronização e utilização na rotina de clínica de pequenos animais (43). 

A termografia desempenha um papel importante como ferramenta de diagnóstico 

complementar na medicina veterinária, pode demonstrar em tempo real imagens qualitativas 

da superfície do paciente indicando quaisquer áreas de anormalidades e sugerindo áreas de 

triagem para melhor diagnóstico ou acompanhamento do tratamento (58). 
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Infernuso et al. (1) descreveram a utilização da técnica no diagnóstico de cães com 

ruptura de ligamento cruzado. Os autores comparam seu emprego em joelhos de animais 

sadios, com o objetivo de investigar a capacidade da técnica e sua precisão. Os resultados 

descritos são de aproximadamente 75 a 85% de precisão na detecção dessa enfermidade em 

joelhos com pelo ou tosados.   

Redaelli et al. (3), realizaram um experimento investigativo em 110 animais (92 cães e 

18 gatos), que foram selecionados aleatoriamente no atendimento clínico na Faculdade de 

Medicina Veterinária da Universidade de Milão. Esses pacientes foram separados nos 

seguintes grupos: oncologia, dermatologia, ortopedia e neurologia. Os achados do 

experimento descrevem com 100% de sensibilidade e especificidade de 44% nos diversos 

casos observados. 

A comparação entre a ressonância magnética (RM) e a técnica de TIV apresenta 

correlação positiva em humanos (59) e em cães (2). Grossbard et al. (2) realizaram um estudo 

de detecção da doença disco intervertebral toracolombar em cães condrodistoficos tipo I, 

utilizaram TIV e confirmaram os achados com RM e cirúrgicos. Encontraram resultado de 

97% de sucesso da TIV na identificação da região do disco intervertebral anormal. 

 

Pré-condições para a realização das imagens termográficas  

 

Para iniciar a realização das imagens termográficas ou termogramas, com o intuito de 

evitar artefatos e realizar medições de temperatura com precisão, existe a necessidade de 

compensar os efeitos de um determinado número de diferentes fontes emissoras de radiação. 

Para isso a literatura cientifica em um esforço de produzir imagens com repetitividade tenta 

padronizar os seguintes parâmetros introduzidos na câmera: emissividade do objeto, 

temperatura aparente refletida, distância entre o objeto e a câmera, umidade relativa (%) e a 

temperatura da atmosfera (temperatura da sala de exame) (13,33,60-62). 

 

Paciente 

 

Na avaliação de esforço repetitivo das mãos em humanos, Gold et al. (63), solicitaram 

as pessoas avaliadas a absterem-se de exercícios intensos, uso de ferramentas elétricas, 

cafeína, álcool (por 10 horas) e tabaco por uma hora antes do experimento.   

Ng e Etehadtavakol (64), descreveram que a imagem termográfica deve ser feita antes 

do planejamento da endoscopia, para eliminar qualquer potencial de influência da limpeza 

intestinal e do mecanismo endoscópico. Podendo ser realizado imagens antes e depois como 

forma de comparação. 

A preparação dos animais, contudo, requer outros aspectos, devem ser consideradas as 

alterações que podem causar influência na microcirculação da pele como: situação térmica do 

paciente (hiper ou hipotermia), alterações neurais, umidade na pele (banhos, pomadas, géis), 

medicamentos tópicos ou parenterais, exercício físico, fatores emocionais (medo, euforia), 

fatores fisiológicos (dor e inflamação), fatores ambientais e de estação do ano, se precaver em 

regiões de lambedura do paciente ou quando há presença de mais de um animal e evitar 

regiões com sujidades. Pode ser extrapolado como no humano o jejum de substâncias, 

fármacos ou alimentos energéticos que alterem o metabolismo, bem como medicamentos 

antiinflamatórios, analgésicos e fármacos vasoativos que alterem a microcirculação da pele 

(65-68). 

 

Ambiente 
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As imagens devem ser obtidas em ambiente climatizado que apresente condições 

padronizadas. Variáveis que podem ser controláveis incluem movimento do paciente, fluxo de 

ar, influência do sol na sala e temperatura ambiente. A termografia pode ser realizada em sala 

climatizada com um intervalo de temperatura de 20 a 25ºC (68º a 77ºF), entretanto, Simon et 

al. (69) citaram que a termografia em equinos pode ser realizada com temperaturas menores 

que 30ºC (86ºF). 

McCafferty et al. (39) utilizaram a termografia na avaliação da temperatura superficial 

de pinguim imperador em seu habitat natural. As mensurações foram realizadas com 

temperatura ambiente não controlada de -17,6 
o
C, demonstrando a diversidade de 

empregabilidade da técnica. 

 

Interpretação das imagens 

 

Para interpretar termogramas de seres humanos ou animais, seja de corpo inteiro ou de 

regiões de interesse, é essencial considerar as alterações que podem causar influência na 

microcirculação da superfície da pele como: situação térmica do paciente (hiper ou 

hipotermia), fatores ambientais (adaptativos) e de estação do ano, alterações neurais, 

hormonais, neoplásicas, metabólicas, reguladores da pressão arterial e venosa (70), mecânicos 

que influenciam o fluxo sanguíneo local (decúbitos antes do exame) e artefatos (lambeduras, 

produtos tópicos, umidade, utilização de medicação) (37,71). Também como os fatores já 

citados anteriormente na preparação do paciente.   

Devido à grande variação de diferentes fatores reguladores, fisiológicos ou não, que 

podem interferir na circulação da pele, a TIV se apresenta como uma ferramenta de grande 

desafio diagnóstico, por assumir caráter de exame fisiológico e pouco morfológico como nos 

casos dos exames radiográficos, ultrassonográficos de tomografia computadorizada entre 

outros exames (9,72). 

A TIV pode ser aplicada em todas as classes e espécies de animais. Assim, é possível 

produzir e analisar termogramas de insetos, anfíbios, répteis, aves (39,73) e mamíferos (34). 

Contudo, algumas espécies podem apresentar limitações técnicas decorrentes das 

características fisiológicas (ectotérmico) e morfológicas como: plumagem, pena, lã, bico, 

escamas entre outras características, essas regiões densas podem oferecer um isolante térmico 

e aparecerão nos termogramas com a temperatura do ambiente, influenciadas principalmente 

pela temperatura do ar ou do sol, quando presente (73). Para interpretar a temperatura nesses 

casos é importante considerar os princípios básicos da termorregulação de cada espécie 

(66,74). 

Os tecidos animais, por possuírem uma grande concentração de água, em geral tornam a 

emissividade alta (mais de 0,80). Nos cães, algumas partes do corpo que não são cobertas por 

pelos, são as áreas em que é possível ler a temperatura da superfície do animal com maior 

acurácia (34). Essas regiões podem ser consideradas “Janelas Térmicas” e podem ser 

produzidas com a retirada do pelo (37,43) ou afastando o pelo ou a lã. Outra opção são áreas 

que apresentam pouca cobertura como região da face (região periocular, mucosas da boca e 

carúncula lacrimal) (39,48,56,68), barriga e genitálias (75). 

Ao avaliar o pinguim imperador em seu habitat natural (-17,6
o
C), Mccafferty et al. (39), 

descreveram que quase todas as superfícies externas do corpo estavam com temperatura 

abaixo do ponto de congelamento, com exceção da região dos olhos (periocular), 

demonstrando seu valor como área de avaliação.  

Outro princípio importante na interpretação dos termogramas é que não se pode atribuir 

uma cor a uma determinada doença, contudo pode se determinar faixas ou limites de 

temperatura. Esses parâmetros de “anomalias térmicas” devem ser conectados sempre com 

fenômenos fisiológicos ou ambientais, como já descritos (14,66). 
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Inflamações 

 

A temperatura superficial do corpo ou da região de interesse (RI), varia entre a 

temperatura do ambiente e a temperatura sanguínea da pele (aproximadamente 30-34ºC). A 

temperatura da pele ou RI pode, por sua vez, ser avaliada remotamente por termografia 

infravermelha a partir da quantidade de calor que irradia (70,76). 

Os processos inflamatórios quando agudos causam, em geral, aumento da temperatura 

local, sendo esse um dos sinais que indicam a presença desse processo, podendo em algumas 

situações ocorrer o aumento da temperatura antes de aparecerem os sinais clínicos no paciente 

(14,38). Isso ocorre em decorrência do aumento metabólico local, vasodilatação ou mesmo 

angiogenise, assim, as imagens nesse tipo de processo tendem a ser hiper radiantes. 

 

Áreas hiporradiantes 

 

Locais que apresentam baixa temperatura podem significar alterações ou sinais de 

doenças como: edema, fibrose, atrofia muscular, falta ou falha na circulação (38). 

 

Isquemia ou gangrena 

 

Anderson e Desrochers (77) indicaram a utilização da termografia na avaliação da 

viabilidade de extremidades distais de bovinos. Isquemias e gangrenas graves podem levar a 

amputação de extremidades (dígitos e casco) de membros e têm um impacto dramático na 

qualidade de vida e na produtividade desses animais.   

Em humanos, Wallace et al. (31) propuseram a utilização de termogramas produzidos a 

partir de aparelhos celulares, para avaliar a perfusão sanguínea em extremidades de membros 

inferiores em pacientes diabéticos. O trabalho destaca potenciais aplicações, incluindo 

diagnóstico de doença arterial periférica, avaliação transoperatória e monitoramento após as 

terapias indicadas. 

As imagens descritas nesses trabalhos, em decorrência da baixa perfusão, são de caráter 

hiporradiante e ajudam na indicação de amputações ou terapia conservadora. 

 

Osteoartrite 

 

Estudos em humanos demonstraram boa relação entre achados radiográficos e aumento 

da temperatura em termogramas de joelho (12,28,71,78). Em cães, Infernuso et al. (1) 

realizaram avalição termográfica de animais que sofreram ruptura de ligamento cruzado e 

observaram uma taxa de 75 - 85% de sucesso do exame com achados cirúrgicos.  

Collins et al. (79), correlacionaram os achados da termografia e radiologia em lesões 

inflamatórias, localizada em carpo e joelho de pessoas. Os autores destacam que as duas 

técnicas medem diferentes facetas do mesmo fenômeno e os achados de cada uma devem ser 

considerados complementares. A termografia infravermelha demonstra maior valor nas 

alterações da vascularização na fase aguda de uma lesão, enquanto a radiologia mostra 

mudanças estruturais anatômicas, decorrentes da cronicidade da enfermidade.  

 

Acompanhamento clínico 

 

Em um modelo experimentalmente induzido de artrite canina, os mapas de cores 

termográficas mudaram à medida em que a temperatura aumentava no dermátomo das 

articulações artríticas. A acupuntura foi usada por quatro semanas e os padrões termográficos 
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e as temperaturas voltaram ao normal, enquanto os padrões termográficos permaneceram 

anormais no grupo não tratado (9,46). Steiss (51) descreveu a importância da utilização da 

termografia infravermelha juntamente com outras técnicas de diagnóstico por imagem na 

avaliação e acompanhamento da terapia de cães atletas que recebem reabilitação de distúrbios 

musculoesqueléticos.  

 

 

Tendinopatias  

 

Smith (10), em seu trabalho pioneiro em cavalos, destacou a possibilidade de observar 

aumentos localizados de temperatura em tendões, contusões entre outras lesões, apontando 

aumento de temperatura da superfície do corpo na área com alteração.  

Eddy et al. (33) descreveram que a tendinite na fase aguda, se apresenta nos cavalos 

como uma zona focal de aumento de temperatura tendo forma elíptica. Destaca que os pontos 

quentes (hot spots) podem ser detectados termograficamente até duas semanas antes dos 

equinos apresentarem evidência de sinais clínicos como dor ou inchaço. Essas informações 

são importantes, pois somadas ao exame físico, podem ajudar a detectar precocemente lesões 

ou confirmar várias dores palpáveis nos equinos, e dessa maneira promover mudanças na 

rotina de treinamento ou permitir indicações de tratamento e bem-estar. 

 

Miopatias 

 

Segundo Vainionpää et al. (35), a termografia tem o potencial de reconhecer e apontar 

regiões lesionadas ou potencialmente dolorosas em cães e gatos, isso ocorre pelas alterações 

vasculares e de temperatura superficial que podem revelar alterações principalmente em 

animais que apresentam relutância para realizar o exame físico. 

Contudo, os termogramas, não são imagens que representam dor e sim disfunções 

morfofisiológicas que estão relacionadas com regiões álgicas, pois demonstram os 

componentes somáticos do sistema nervoso autônomo simpático e mecanismos inflamatórios, 

que alteram o fluxo sanguíneo dérmico (8,53). 

 

Comportamento 

 

As respostas emocionais dos cães frente a alimentos apetitosos foram estudadas usando 

a TIV e avaliando a frequência cardíaca. Este estudo foi realizado por Travain et al. (57), que 

observaram aumento na temperatura dos olhos e da frequência cardíaca após ser oferecido 

alimento. Em suas considerações descrevem a TIV como uma ferramenta útil na avaliação 

dos estados emocionais em termos de excitação, mas falha em discriminar o estado 

emocional, cuja interpretação não pode ser desconsiderada, os índices comportamentais como 

o abanar da cauda entre outros. 

 

Avaliação de extresse 

 

A avaliação do estresse pode ser realizada de várias formas, como mensuração das 

concentrações de cortisol sérico, presente na saliva, fezes e dispositivos remotos para registro 

da temperatura corporal, frequência cardíaca e coleta de amostras de sangue (80). 

Na região periocular, a carúncula lacrimal é uma estrutura anatômica localizada na 

região medial do olho, esta é descrita como a mais sensível às alterações em eventos de 

estresse, dor e termorregulação. Alterações na sua temperatura têm sido atribuídas a respostas 

simpáticas e do sistema nervoso autônomo (29,56,80).  
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O estresse pode ser definido como um mecanismo de defesa ou adaptação do organismo 

contra fatores adversos do cotidiano, quando estimulado ativa as vias neuroendócrinas do eixo 

hipotálamo-pituitaria-adrenocortical (HPA) para realizar a adaptação do comportamento e as 

mudanças fisiológicas do animal à nova situação. Com a ativação do eixo HPA ocorre a 

produção de calor, como consequência da elevação da concentração sérica de catecolaminas e 

cortisol que irão induzir aumento de fluxo sanguíneo (81). 

A relação entre TIV e a atividade do eixo HPA, foi inicialmente investigada por Cook et 

al. (81), em equinos, que correlacionaram a utilização de termogramas da face e cortisol e, 

assim, descreveram a correlação positiva desses dois índices biomédicos. 

 

Avaliação de dor 

 

Os animais, de modo geral, possuem a capacidade de percepção dos estímulos externos, 

contudo não são capazes de se expressar de forma verbal, ou com mímicas (faciais ou 

corporais) às suas alterações emocionais ou fisiológicas decorrentes de estímulos dolorosos 

ou estressantes. Vieira (82), destaca essa importância na avaliação da dor em cavalos com 

cólica e ressalta que, além disso, formas de mensuração da severidade da dor nos animais são 

indispensáveis para tomar decisões clínicas. 

Como ocorre no estresse, a forma de avaliação pode ser por vários métodos, contudo a 

região ocular (região da carúncula lacrimal) por ser uma região muito vascularizada, a 

temperatura tende a aumentar. Estudos recentes da avaliação da dor por avaliação da 

temperatura ocular têm se mostrado relevantes como os observados em bovinos (81) e em 

equinos com cólica (82).  

Nos cães há poucos estudos que validam a utilização da técnica de termografia de 

infravermelho como ferramenta de detecção de dor com base no aumento ou diminuição da 

temperatura, porém, alguns estudos apontam que esta pode ser uma ferramenta útil na 

avaliação do estresse ou na excitação (56,57). 

 

Odontologia 

 

Dornbusch et al. (53) realizaram trabalho pioneiro na avaliação da inflamação causada 

pela presença de abcessos dentários em uma avaliação de 53 cães, com 13 animais positivos 

para enfermidade. O trabalho destaca alterações significativas da temperatura em áreas, nas 

quais há inflamação e sugere a termografia infravermelha (TIV) como ferramenta de triagem, 

além da utilização da radiologia nos cães como forma de aumentar a acurácia das técnicas. 

Amorim et al. (29) utilizaram na odontologia humana a TIV e descreveram como uma 

ferramenta útil no diagnóstico das reações inflamatórias da cavidade oral, bem como 

monitoramento do paciente após submetidos às várias possibilidades de tratamento.  Outro 

aspecto importante está na possibilidade de monitorar a eficiência dos tratamentos 

odontológicos. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Por esta revisão foi possível identificar a história tecnológica, os princípios básicos 

relacionados e as principais aplicações da TIV em medicina veterinária, além de destacar a 

eficácia desta modalidade no auxilio diagnóstico das inúmeras situações descritas.  
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