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RESUMO

O aumento da composi¢do corporal pode promover alteracdes metabdlicas e locomotoras,
além de diminuir a expectativa de vida dos animais. Desse modo, o objetivo deste artigo ¢
fornecer informacgdes sobre a obesidade, elucidar os fatores de risco, diagndstico, tratamento,
assim como, ressaltar maneiras de enriquecimento ambiental e prevengdo da obesidade. A
obesidade possui origem multifatorial e pode contribuir para o surgimento de comorbidades.
O diagnostico baseia-se na avaliag@o nutricional e na identificagdo do grau de obesidade. Para
isso existem algumas técnicas, como avaliacdo do peso, classificagdo do escore de condicao
corporal (ECC), indice de massa magra (IMM), raios-x de dupla energia (DEXA), tomografia
computadorizada, ressonancia magnética ¢ métodos que auxiliam a estimar o indice de massa
corporal dos felinos e o percentual de gordura. O tratamento consiste no planejamento
nutricional, para isso deve-se realizada a troca de dieta para um alimento para perda de peso
com densidade energética reduzida, baixo teor de gorduras e alto teor de proteinas e fibras. E
fundamental que haja o retorno quinzenal ou mensal do paciente para a verificagdo da
velocidade de perda e caso seja necessario realizar ajustes na dieta. Acrescido a dieta ¢é
essencial a introducdo de enriquecimento ambiental para aumentar a atividade fisica. Diante
do exposto, ¢ de grande importancia realizar o tratamento para obesidade, além de
conscientizar os tutores sobre o correto manejo ambiental e nutricional, a fim de promover
qualidade de vida a esses animais.

Palavras-chave: felinos, excesso de peso, ma condigdo corporal, perda de peso, qualidade de
vida.

OBESITY IN DOMESTIC CATS: RISK FACTORS, CLINICAL, METABOLIC
IMPACTS, DIAGNOSIS AND TREATMENT

ABSTRACT

The increase in body composition can promote metabolic and locomotor changes, in addition
to decreasing the life expectancy of the animals. Thus, the objective of this article is to
provide information about obesity, to elucidate risk factors, diagnosis, treatment, as well as to
highlight ways of environmental enrichment and obesity prevention. Obesity has a
multifactorial origin and can contribute to the emergence of comorbidities. The diagnosis is
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based on nutritional assessment and identification of the degree of obesity. For this there are
some techniques, such as weight assessment, classification of the body condition score (ECC),
lean mass index (IMM), dual energy x-rays (DEXA), computed tomography, magnetic
resonance and methods that help to estimate the feline body mass index and fat percentage.
The treatment consists of nutritional planning. To do this, the diet must be changed to a
weight loss food with reduced energy density, low fat content and high protein and fiber
content. It is essential that there is a fortnightly or monthly return of the patient to check the
speed of loss and if it is necessary to make adjustments to the diet. In addition to the diet, it is
essential to introduce environmental enrichment to increase physical activity. Given the above,
it is of great importance to carry out the treatment for obesity, in addition to making tutors
aware of the correct environmental and nutritional management, in order to promote quality
of life for these animals.

Key words: felines, overweight, poor body condition, weight loss, quality of life.

OBESIDAD EN FELINOS DOMESTICOS: FACTORES DE RIESGO, IMPACTOS
CLINICOS, METABOLICOS, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

RESUMEN

El aumento de la composicion corporal puede promover cambios metabdlicos y locomotores,
ademads de disminuir la esperanza de vida de los animales. Asi, el propdsito de este articulo es
brindar informacion sobre la obesidad, dilucidar factores de riesgo, diagnostico, tratamiento,
asi como resaltar formas de enriquecimiento ambiental y prevencion de la obesidad. La
obesidad tiene un origen multifactorial y puede contribuir a la aparicién de comorbilidades. El
diagndstico se basa en la valoracion nutricional y la identificacion del grado de obesidad. Para
ello existen algunas técnicas, como valoracion de peso, clasificacion de puntuacion de
condicion corporal (ECC), indice de masa magra (IMM), rayos X de energia dual (DEXA),
tomografia computarizada, resonancia magnética y métodos que ayudan a estimar el felino.
indice de masa corporal y porcentaje de grasa. El tratamiento consiste en una planificacion
nutricional, para lo cual se debe cambiar la dieta por un alimento para adelgazar con densidad
energética reducida, bajo contenido en grasas y alto contenido en proteinas y fibras. Es
fundamental que exista un retorno quincenal o mensual del paciente para comprobar la
velocidad de pérdida y si es necesario realizar ajustes en la dieta. Ademas de la dieta, es
fundamental introducir un enriquecimiento ambiental para incrementar la actividad fisica. Por
lo anterior, es de gran importancia realizar el tratamiento de la obesidad, ademas de
concienciar a los tutores del correcto manejo ambiental y nutricional, con el fin de promover
la calidad de vida de estos animales.

Palabras clave: felinos, sobrepeso, mala condicién corporal, pérdida de peso, calidad de vida.
INTRODUCAO

A interagdo homem animal ocorre ha muitos anos, sendo com os felinos domésticos
(felis silvestris catus) a relagdo mais recente (1). H4 relatos dessa relagdo desde o Egito, onde
foram apreciados e sua imagem era bastante vista associada a religido da época, porém com o
passar do tempo na idade média os felinos foram associados a bruxaria e nesse periodo houve
uma baixa aceitacdo na sociedade. Logo, com o fim da idade média e o aparecimento de
algumas doengas como a peste bubonica, os felinos foram bem vistos e utilizados para o
controle de roedores (2). A partir disso, cada vez mais os felinos foram inseridos no cotidiano
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com os seres humanos e atualmente possuem um crescimento continuo em sua populagdo,
sendo 24,7 milhoes de felinos no Brasil (3). Esse crescimento pode ser explicado devido ao
novo estilo de vida de algumas pessoas, pois esta espécie tende a se adaptar mais facilmente a
ambientes pequenos quando comparada aos caes (3).

De acordo com a situagdo atual e com o desconhecimento por parte dos tutores de
algumas caracteristicas da espécie, ¢ necessario fornecer aos tutores informagdes sobre as
necessidades ambientais, nutricionais € comportamentais, a fim de evitar o aparecimento de
alteracdes comportamentais e clinicas (4). Com base nisso, ¢ de grande importancia fornecer
informagdes sobre as caracteristicas da espécie, j& que o comportamento alimentar difere-se
dos cdes (2). Os felinos domésticos descendem de seus ancestrais, que eram cagadores
solitarios, onde realizavam pequenas refei¢oes didrias ao longo do dia e tinham um alto gasto
calérico na busca de sua cacga (5). Desse modo, os felinos domésticos sdo carnivoros estritos,
e podem realizar de sete a 20 pequenas refeicdes se alimentados ad libitum (2). Com base
nisso, ¢ necessario estabelecer a frequéncia e a quantidade energética de acordo com as
caracteristicas corporais dos animais, a fim de prevenir o consumo excessivo de alimento e o
aparecimento de algumas doengas nutricionais como, a obesidade (6,7).

O excesso de peso ¢ frequente na rotina clinica. A prevaléncia da obesidade felina pode
variar de acordo com a localiza¢dao geografica (8). No Brasil ha poucos estudos relatando a
situacdo atual, porém em um estudo foi verificado que 14% dos felinos analisados estavam
acima do peso (9). Ja em outra pesquisa (10), analisou em um estudo de frequéncia da rotina
cirargica, que cerca de 60,4% dos felinos estavam acima do peso. Logo, a obesidade ¢
considerada a ma condicdo clinica mais comum entre as alteragdes nutricionais em pequenos
animais. Esse aumento na composi¢do corporal pode promover alteragdes metabolicas e
locomotoras, além de diminuir a expectativa de vida dos animais (8). Diante ao exposto, este
artigo tem como objetivo fornecer informacdes sobre a obesidade, elucidar os fatores de risco,
diagndstico, tratamento, assim como, ressaltar maneiras de enriquecimento ambiental e
prevencao da obesidade.

DESENVOLVIMENTO
Definicao de obesidade

O aumento de peso acontece quando a ingestdo de alimentos excede as necessidades
energéticas didrias do animal. Com isso, hd um balango energético positivo crénico no
organismo (11). O excesso de peso ocorre a partir do aumento de 10% a 15% do peso
corporal ideal (12). Logo, a obesidade pode ser classificada em hipertrofica, onde os
adipdcitos aumentam de tamanho para armazenar maior quantidade de lipideos. E
hiperplasica, onde ha o recrutamento de novas células e o aparecimento de novos adipdcitos
(13). A literatura relata que a obesidade hiperplasica geralmente ocorre quando hd a
superalimentacdo durante o periodo de crescimento dos animais, sendo esta considerada a
mais dificil de tratar devido ao grande niimero de adipocitos (14).

Tecido adiposo

O tecido adiposo possui algumas fun¢des, dentre elas, isolamento e protecao dos 6rgaos,
manuten¢do do calor corporal, reservatério e fonte de energia e ¢ considerado um 6rgao
endocrino, que secreta hormonios e substancias bioativas chamadas adipocinas (15). Sua
composicdo caracteriza-se pela presenga de adipdcitos, fibras coldgenas e reticulares,
terminagdes nervosas, vasos sanguineos, leucocitos, macrdofagos, fibroblastos e pré-adipocitos
(células indiferenciadas) (16). Ademais, pode ser dividido em tecido adiposo branco e tecido
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adiposo marrom, logo se diferem pela fun¢ao e morfologia dos adipécitos, figura 01. Os
adipdcitos armazenam em seu interior triacilglicerol (TAG) (16,17). Logo, o adip6cito branco
maduro carateriza-se por ser uma estrutura grande, porém seu tamanho pode variar conforme
a quantidade de TAG em seu interior. Contudo, quando esses adip6citos ndo conseguem mais
armazenar uma quantidade excessiva de TAG haverd um recrutamento de novas células
chamadas pré-adip6citos € como consequéncia ocorrerda um aumento do tecido adiposo
ocasionando a hiperplasia celular (16,17).

Tecido Adiposo
Tecido adiposo branco Tecido adiposo marrom
Funcgao
Protecdo mecanica; isolamento térmico e Termogénese e regulacao da

regulacdo de energia; armazenamento de energia; temperatura
secreta substancias bioativas

Composi¢ao
Presenca de uma unica goticula lipidica e ocupa Presenga de varias goticulas lipidicas
grande parte da célula. com tamanhos variados

Figura 1. Especificagdes da diferenga da funcdo e composicdo do tecido adiposo branco e
marrom.

Adipocinas

O tecido adiposo possui diversas fungdes no organismo do individuo, dentre elas, o
papel de secretar substancias chamadas de adipocinas. Logo com o aumento da gordura
corporal ha uma desregulacdo na concentragdo plasmadtica dessas substiancias promovendo
assim maleficios ao organismo (15). Dessa forma, a obesidade pode proporcionar ao
organismo humano e animal um distirbio metabolico associado a inflamagao cronica de baixo
grau (18). A leptina ¢ uma proteina pequena e ¢ denominada uma adipocina pro-inflamatoria,
na qual expressa uma funcdo importante na regulagdo do balanco energético estando
diretamente relacionada com a regulacdo da homeostase da energia, manutencdo da massa
corporea € em animais obesos sua concentragcdo plasmatica apresenta-se aumentada (16,19).
Desse modo, ela atua por intermédio da sinalizagdo neuronal no nucleo arqueado
hipotalamico, onde ocorre a estimulagdo de neuropeptideos que atuam inibindo a ingestao
alimentar e aumentando o gasto energético e também atua em neuropeptideos que aumentam
a ingestdo alimentar e reduzem o gasto energético (20,21). Bem como, possui fungdes no
sistema imune, angiogénese ¢ fertilidade. Além disso, quando aumentada pode promover a
desregulacdo dos osteoblastos no osso subcondral contribuindo para o acometimento das
articulagoes (19).

A adiponectina ¢ uma proteina sintetizada especificamente pelos adip6citos maduros e
sua concentragdo plasmatica estd relacionada com o estado nutricional do paciente (15,20).
Logo, possui acdo benéfica no organismo atuando como sensibilizador de transporte da
glicose (Glut), potencializando assim a agdo da insulina no organismo e contribuindo para o
controle do metabolismo dos lipidios e carboidratos (19). Ademais, possui um papel
importante anti-inflamatorio, pois reduz a expressdo do TNF-a e citocinas pro-inflamatorias,
além de desempenhar uma acao benéfica nas articulagdes contribuindo para a proliferagao de
condrocitos e colageno tipo II (19,20). Porém em animais acima do peso sua concentracao
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plasmatica encontra-se diminuida, dessa forma, contribuindo para a diminui¢do do efeito
benéfico no organismo (19).

O fator de necrose tumoral alfa (TNF- a) ¢ sintetizado pelos adipdcitos, macréfagos,
linfocitos e também por outras células (22). Logo, no tecido adiposo atua impedindo a
lipogénese e também contribui para a lipolise. Com isso, animais acima do peso possuem um
maior risco para o desenvolvimento de hiperlipidemias devido aos acidos graxos circulantes
(17). Além disso, interfere na sinalizagdo de insulina, pois atua promovendo uma reducao na
expressao de (Glut4) (19). A interleucina-6 (IL-6) ¢ uma citocina produzida por varios tipos
de células como linfocitos T e B, monocitos, macrofagos, adipdcitos, dentre outras (23).
Possui agdo no sistema imune ¢ ainda na resposta inflamatoria, sendo uma das citocinas
mediadoras da fase aguda da inflamagdo (24,25). Bem como, no tecido adiposo ¢ produzida
pela gordura visceral e o aumento de IL-6 plasmatica estimula a lipdlise, desse modo,
proporcionando a liberagdo de acidos graxos e glicerol (17, 19).

Fatores de risco

O excesso de peso possui origem multifatorial, desse modo, ¢ importante realizar a
anamnese detalhada durante o atendimento clinico, a fim de identificar as possiveis causas,
pois diversos fatores de risco podem estar envolvidos no aumento de peso (26). A literatura
relata que dentre os fatores de risco para o desenvolvimento de obesidade apenas 3% esta
relacionado com fatores diretamente do animal ¢ 97% envolve habitos, atitudes dos tutores e
manejo alimentar (27).

Os fatores de risco especificos do animal podem envolver a predisposicdo genética,
sendo que a raga british shorthair, manx, maine coon, persa e norwegian forest possuem maior
predisposicao de acordo com a literatura (28-30). Em relacdo a faixa etaria, os animais de
meia idade sdo mais propensos ao aumento de peso (29). No que se refere ao género, os
felinos machos sao mais propensos e possuem 1,3 mais chances em desenvolver sobrepeso
quando comparado as fémeas, e se forem castrados possuem 5,2 vezes mais chance, segundo
alguns estudos (29,31). Logo, a remocao dos hormdnios sexuais circulantes pode influenciar
no metabolismo, dessa forma, felinos castrados possuem 3,6 vezes mais chances em
desenvolver obesidade (17,31).

J& os fatores de risco associados com os habitos, atitudes e manejo dos tutores com os
animais compreendem o tipo de dieta, a quantidade fornecida e frequéncia de distribuicao,
caracteristicas familiares, subestimacao do escore de condi¢dao corporal e o desconhecimento
por parte dos tutores sobre o comportamento felino podem predispor ao aumento de peso
(17,32). Logo, alimentos fornecidos a vontade, com alta palatabilidade, premium, racdes
terapéuticas, e de densidade energética elevada, se fornecidos de maneira erronea podem
exceder as necessidades energéticas diarias dos animais e contribuir para o aumento de peso
(10,26,29).

As caracteristicas familiares também podem influenciar no ganho de peso dos animais,
como o tipo de moradia, auséncia de criangas, outros animais ¢ de acesso a rua. Desse modo,
felinos que residem em apartamentos, ambientes pequenos e indoor estdo em maior
predisposicdo devido ao pequeno espaco para o gasto energético, dessa forma, tornando-os
pouco ativos (30). A presenga de criangas no ambiente domiciliar é considerada um fator
redutor de risco, pois ha uma maior interagdo com os animais propiciando o aumento da
atividade fisica (10,17). Bem como, a presenga de outros animais pode auxiliar para o
aumento da atividade fisica, porém casas com mais de quatro gatos podem contribuir para o
aumento da ingestao de alimento devido a competi¢ao de alimento (33).

A subestimacdo do escore de condi¢do corporal dos gatos por parte dos tutores pode
proporcionar a superalimentacdo, pois muitos tutores possuem dificuldade em classificar o

Lima CM, Mendes MP, Flores AKS, Boff GA, Ferraz A. Rondelli MCH, Nobre MO. Obesidade em felinos
domésticos: Fatores de risco, impactos clinicos, metabolicos, diagnostico e tratamento. Vet. e Zootec. 2021; v28:
001-014.



ISSN Eletronico 2178-3764 Veterindria e Zootecnia 6

escore do seu animal de estimacdo (30). Em alguns estudos que compararam a percepgao do
escore atribuido pelo médico veterinario e pelo tutor demonstraram que a maioria dos tutores
de gatos com sobrepeso e obesos tendem a subestimar o escore quando comparado ao
atribuido pelo médico veterinario (34,35). Ademais, o ndo entendimento por parte dos tutores
sobre o comportamento felino pode contribuir para o ganho de peso, pois muitos
comportamentos podem ser interpretados como pedido de alimento ¢ com isso proporcionar a
superalimentagdo ¢ também a falta do conhecimento sobre as necessidades ambientais dos
felinos pode contribuir para a promogao de um ambiente pouco atrativo e com isso diminuir o
nivel de atividade fisica (4,17,36).

Doencas associadas a obesidade

O aumento de peso pode contribuir para o surgimento de comorbidades devido aos
efeitos metabdlicos, fisicos e mecanicos que a obesidade pode proporcionar ao organismo
(8,17).

Sindrome metabdlica

A sindrome metabdlica (SM) em seres humanos ¢ bem descrita e engloba uma série de
fatores como diabetes mellitus, obesidade abdominal, aumento da pressdo arterial ¢ doengas
cardiovasculares (37). Na espécie equina a SM ¢ semelhante a humana e predispde o
desenvolvimento de laminite, hiperlipemia, osteocondrose ¢ DM tipo 2 (38). No entanto, na
espécie felina caracteriza-se por pelo menos duas destas alteracdes: hiperglicemia,
hiperlipidemia, aumento da alanina aminotransferase (ALT) e redu¢@o da adiponectina (39).

Felinos com obesidade visceral possuem maior risco para desenvolver SM do que
felinos com obesidade subcutanea (37). Esses mesmos autores relatam alguns critérios para
diagnodstico de SM em felinos como, presenca de doenga associada a obesidade, acimulo de
gordura abdominal, pontuagdo de escore corporal superior ao ideal, aumento de glicose,
triglicerideos, colesterol e diminui¢do de adiponectina.

Diabetes mellitus

A diabetes mellitus (DM) ¢ uma comorbidade associada com a obesidade, pois gatos
acima do peso possuem mais de 3,9 vezes, chance de desenvolver DM quando comparados a
felinos no escore ideal (40). Logo, em animais obesos o aumento de tecido adiposo contribui
para o aumento da liberagdo de citocinas e diminui¢do de adiponectina fazendo com que haja
uma interferéncia na sinalizagdo de insulina, predispondo a resisténcia insulinica (41). Com
base nesses efeitos os felinos desenvolvem DM tipo 2 (42). Ademais, casos de resisténcia
insulinica podem ocasionar maior secre¢do de amilina, logo quando produzida em excesso a
substancia amildide ird se depositar nas células fazendo com que haja uma disfungio das
células beta () pancreaticas e posteriormente a destruicdo das células (43,44).

Vale ressaltar que a espécie felina possui a possibilidade de remissdo diabética, isso
ocorre quando o organismo possui a capacidade de manter a euglicemia sem a administracao
da insulina durante pelo menos quatro semanas em contrapartida sem aparecimento dos sinais
clinicos (45). A remissdo pode ocorrer de 50% a 70% em felinos diagnosticados
precocemente e tratados corretamente, porém em felinos idosos e com doengas preexistentes
as chances diminuem (46,47). Para que isso ocorra estdo envolvidos alguns fatores como, o
diagnéstico precoce e controle glicémico, utilizagdo da correta insulina para a espécie,
acompanhamento e monitoramento para o manejo de doses, introdu¢do de uma dieta
especifica para controle glicémico e reducio do peso se o felino estiver com sobrepeso. Apds
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a remissdo deve ser realizado acompanhamento periédico do paciente para a avaliagdo clinica
e realizagdo de exames, com o intuito de minimizar a reincidéncia de DM (48,49).

Lipidose hepatica

A lipidose hepatica (LH) ¢ a enfermidade hepatobiliar mais comum em felinos
domésticos. Caracteriza-se pelo actimulo excessivo de triglicerideos no figado podendo assim
comprometer a funcionalidade do orgdo. Possui alta prevaléncia associada com os habitos
alimentares dos tutores e pets, sendo mais incidente em felinos obesos, dessa forma, felinos
obesos possuem mais de 2,2 vezes chances de desenvolver lipidose quando comparados a
felinos do escore ideal (50,51) Na obesidade os felinos estdo mais propensos devido a
ingestdo excessiva de alimentos € como consequéncia maior produgdo de acidos graxos e
deposicao nos hepatocitos. E também pode predispor a LH devido a ocorréncia de lipdlise em
periodos de jejum (51).

Doenca do trato urinario

O aumento do peso corporal pode predispor ao aparecimento de doencas do trato
urinario dos felinos. Com isso, felinos obesos possuem mais de 1,5 vezes chances de
desenvolver problemas urinarios quando comparados ao escore ideal (51). Vale ressaltar que
existem diversos fatores de risco para o aparecimento das doengas urinarias. Porém a relacao
com a obesidade pode estar associada pela dificuldade locomotora em decorréncia do excesso
de peso corporal e com isso a pouca utilizacdo da caixa de areia (17). Dentre as principais
doencas estdo a doenga do trato urinario inferior dos felinos, cistite idiopatica, urolitiase,
infec¢des no trato urinario e obstrugao uretral (52,53).

Outras alteracoes

O excesso de peso pode contribuir também para o aumento dos niveis de triglicerideos e
colesterol, bem como, alteragdes locomotoras, dermatopatias, doengas da cavidade oral e
diminui¢do da resposta do sistema imune (17,51).

Diagnéstico

O diagnostico baseia-se na avaliagdo nutricional do paciente e na identificagdo do grau
de obesidade (12). Para isso existem diversas técnicas, que podem contribuir para o
diagnostico, dentre elas, classificacdo do escore de condi¢ao corporal (ECC), indice de massa
magra (IMM), avaliagdo do peso, raios-x de dupla energia (DEXA), tomografia
computadorizada, ressonincia magnética e também técnicas que auxiliam a estimar o indice
de massa corporal dos felinos e o percentual de gordura (54-56). Diante disso, as técnicas de
facil aplicabilidade e baixo custo sdo bastante utilizadas na rotina clinica, pois os métodos que
necessitam de anestesia acabam sendo pouco utilizados, pois ficam mais restritos para os
locais onde ha presenca dos equipamentos e também devido ao alto custo (11,17). Além disso,
deve-se realizar exames laboratoriais para avaliar a satide geral do paciente como hemograma,
bioquimica sérica e exame de imagem quando necessario (11).

A classificacdo do escore de condi¢do corporal (ECC) baseia-se na palpacdo das
costelas, vértebras, asas do ilio, abdomen, cintura e na visualizagao da vista lateral e dorsal do
paciente (55,56). Apesar de ser uma avalia¢ao subjetiva torna-se um método pratico, de rapida
aplica¢do e ndo invasivo, sendo assim bastante utilizado na rotina clinica (12). O percentual
de gordura estimado pela avaliacdo do ECC na escala de 1 a 9 possui uma boa correlagdo com
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percentual de gordura encontrado pelo raio-x de dupla energia (DEXA) (7,55). No ECC na
escala de 1 a 9, a nota 5 ¢ considerada o escore ideal ¢ ECC>5 animais acima do peso
(sobrepeso e obeso) (55,56). Logo, a cada ponto acima do escore ideal estima-se um
acréscimo de 10 a 15% do aumento de massa adiposa (55). Também ¢é de grande importancia
realizar a avaliagdo do indice de massa muscular (IMM), onde avalia-se por intermédio da
visualizacdo e palpacdo dos musculos temporais, escapulares, vertebrais lombares, pélvicos e
verifica-se se ha auséncia de perda muscular ou se hd perda leve, moderada e acentuada
(21,56).

O peso corporal ¢ um parametro que auxilia durante a avaliacdo nutricional e pode ser
utilizado como uma ferramenta util para o diagnostico e acompanhamento de perda de peso
(12,56). E uma medida que estima a quantidade total das estruturas corpéreas, porém o peso
ideal pode ser varidvel de acordo com a estrutura corporal e a raga do animal (Tabela 01) (12).

Tabela 1. Valor médio e desvio padrio de peso corporal de algumas racas de felinos
domésticos.

Ragas Peso médio ideal

Valor minimo Valor maximo

Abissinio, American Shorthair, Angora turco,

Bengal, British Longhair, Burmese FEuropeu,

Burmese Americano, Chartreux, Egyptian Mau, 3,7 £0,8 7,3£1,3
Exotico de pelo curto, Maine coon, Norwegian

Forest, Oriental, Persa, Persa colourpoint (himalaio),

Ragdoll, Sagrado da Birmania, Savannah, Siamés e

Sphynx

Fonte: Guia completo de racas felinas: tudo o que vocé precisa saber sobre os gatos (57).

O dexa caracteriza-se por utilizar raios-x de dupla energia, onde verifica-se a quantidade
de mineral 6sseo, massa muscular ¢ adiposa (58). Desse modo, o principio do método baseia-
se na emissdo de raios-x com duas tensdes (70 e 140kVp) com duracdo entre cinco a dez
minutos (20,58). E considerado um dos métodos de melhor exatiddo e estimativa da
composi¢ao corporea in vivo de caes e gatos (20). Apesar de ser uma avaliagdo de melhor
exatiddo hd algumas desvantagens para a aplicabilidade na rotina clinica, pois existe a
necessidade da presenca do equipamento e devido ao custo elevado é mais comum em centros
de pesquisas, além disso, para a realizagdo do exame o paciente necessita estar anestesiado
(58). A tomografia computadorizada e ressonancia magnética sao métodos, em que € possivel
quantificar a gordura corporea por intermédio da imagem, peca visualizacdo dos locais de
deposito de gordura. Porém s3o poucos utilizados na rotina clinica para diagnodstico de
obesidade, pois ha a necessidade de anestesia do paciente e também pelo alto custo (11).

Em seres humanos a afericdo das medidas morfométricas é bastante utilizada para
analise corporal, ja em pequenos animais nao ha dados na literatura referenciando os valores
ideais de circunferéncia toracica e abdominal devido a diferenga na estrutura corporal entre as
racas (58). Apesar disso, sabe-se que o percentual ideal de gordura corporal para gatos € 25%
até 30%, logo animais com mais de 30% s3o considerados acima do peso (12). Dessa forma, a
afericao das medidas morfométricas pode auxiliar na estimativa da massa corporal, percentual
de gordura do paciente e também durante o acompanhamento de perda de peso (54). Com isso,
pode-se estimar o percentual de gordura corporal a partir do auxilio de uma fita métrica
aferindo a circunferéncia tordcica (nono espago intercostal) e a distancia entre a patela e a
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tuberosidade calcanea. Os valores dessas medidas podem ser dispostos na seguinte
formula %GC= (((CT/0,7067)-DCP)/0,9156)-DCP, onde o CT= circunferéncia toracica e o
DCP= tamanho da patela até o calcaneo (12, 54). Ja o indice de massa corporal felina pode-se
obtido por intermédio da avaliagdo do peso corporal e da estatura em metros, onde mensura-
se o tamanho da coluna a partir da articulagdo atlanto-occipital até a Gltima vértebra sacral,
(IMCF= Peso (kg)/estatura(m)) (59).

Tratamento

O tratamento consiste em um planejamento nutricional especifico para cada paciente,
para isso deve-se realizar a troca de dieta para um alimento especifico para perda de peso com
densidade energética reduzida, baixo teor de gorduras e alto teor de proteinas e fibras, pois
outros alimentos como o de manutencdo e o ligth ndo suprem as necessidades nutricionais
para uma perda de peso saudavel (Tabela 02) (8). Com base no peso atual do paciente estima-
se a quantidade de perda de peso semanal de 0,5% a 1% (minimo e méaximo) (51). Logo, o
protocolo de perda de peso inicia-se na estimativa do peso ideal do paciente, no qual pode ser
estimado a partir da formula (peso ideal = 100/(100+%GC) x peso atual), apos isso realiza-se
a subtragdo do peso atual e estima-se a quantidade a ser perdida e também o tempo de
tratamento (17).

Tabela 2. Comparacdo de alguns componentes nutricionais de alimento seco de manutencao,
light e para perda de peso.

Niveis de garantia Alimento industrializado
Manutencao Light Perda de peso
Proteina bruta (%) 32% 41% 42%
Matéria fibrosa (%) 3,5% 6,0% 15%
Extrato etéreo (%) 17% 9% 10%
Quilocalorias (kcal) 4,157 kcal 3,813 kcal 3,070 kcal

*Valores nutricionais obtidos da ficha técnica no site comercial

A quantidade de alimento deve ser calculada de acordo com a necessidade energética de
cada paciente por meio da formula (85 x (Peso atual)®*kcal) (6). A introdu¢do do novo
alimento deve ser realizada de maneira gradual e a frequéncia de distribuicdo do alimento
pode ser fornecida de acordo com a disponibilidade do tutor em fornecer o alimento, sendo
recomendado dividir em pequenas por¢des ao longo do dia devido ao comportamento da
espécie felina (8,51). Ademais, pode ser realizada a introducdo de alimento umido para perda
de peso e petiscos de baixa caloria, porém a quantidade ndo pode exceder 10% da necessidade
energética do paciente. E fundamental que durante a perda de peso haja o retorno quinzenal
ou mensal do paciente para a verificacdo da velocidade de perda e caso seja necessario
realizar ajustes na dieta (8,30,51).

Além da dieta ¢ essencial a introducdo de estratégias para aumentar a atividade fisica e
o gasto calorico dos pacientes (36). Para isso, ha uma diversidade de estratégias, que podem
ser introduzidas na rotina do felino por meio de enriquecimento ambiental (EA) (36). O EA ¢
um tema bastante discutido atualmente ¢ consiste na introducdo ou na modificacdo ambiental
tornando o ambiente mais atrativo, podendo ser social, cognitivo, sensorial, alimentar ¢ fisico
(36). Dessa forma, ¢ de grande importancia durante a anamnese identificar as principais falhas
ambientais e com base nisso introduzir ideias de EA. Dentre as principais formas de EA, que
auxiliariam na perda de peso estdo as atividades que estimulam a mobilibade do felino, como
brinquedos que simulam a caga com penas ou pelos (36). Bem como jogos interativos com
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alimento, onde hé a necessidade de estimulo da cogni¢do e olfato do animal até conseguir o
alimento, desse modo, contribuindo para que o paciente se alimente de forma gradual (42).

Outro fator essencial durante a perda de peso ¢ a conscientizacdo dos tutores frente ao
estado de condi¢do corporal do paciente e também a fidelizagdo ao tratamento, pois ¢
necessaria a pesagem do alimento diariamente, realizar as modificacdes ambientais sugeridas
pelo médico veterinario e estimular o felino a uma rotina de exercicios diarios (8,19). Apos o
final do tratamento a quantidade de alimento deve ser calculada novamente e a critério do
médico veterinario a escolha do novo alimento podendo ser introduzido um alimento light, de
manutengdo ou até mesmo manter o alimento para perda de peso. Para essa decisao ¢
necessario continuar acompanhando o paciente para observar se manterd ou ganhara peso com
o novo alimento (30,51).

Prevencio

A prevengdo para o ganho de peso baseia-se na identificagdo e reducdo dos fatores de
risco, na conscientizacdo dos tutores sobre o escore corporal ideal para os animais, na
introducao de enriquecimento ambiental, a fim de promover um ambiente mais atrativo e
assim estimular a atividade fisica e o gasto energético (8). Bem como, ¢ fundamental, que os
tutores busquem orientagdo nutricional com um médico veterinario, com o intuito de
promover uma dieta balanceada especifica para a fase de vida do animal e também o
fornecimento da correta quantidade de alimento para ndo haver um desequilibrio energético
(12). Desse modo, ¢ de grande importancia realizar visitas periodicas ao veterinario para
controle do peso, vacinagdes e também para a avaliacdo geral da satde do animal (17).

CONSIDERACOES FINAIS

A obesidade ¢ um distarbio nutricional bastante frequente na rotina clinica. Essa
condi¢do corporal ¢ oriunda de diversos fatores associados ao animal e aos habitos e atitudes
dos tutores. Esse estado nutricional pode predispor ao aparecimento de diversas comorbidades,
como a sindrome metabolica, diabetes mellitus, lipidose hepatica, doenca do trato urindrio,
hiperlipidemias, dermatopatias, alteragdes locomotoras e doenca da cavidade oral. Diante
disso, o excesso de peso contribui para a redu¢do da expectativa e qualidade de vida do
animal.

O diagnostico consiste na detec¢do do grau de obesidade, onde pode ser avaliado
durante o exame clinico por intermédio de técnicas de facil aplicabilidade clinica. A partir do
diagnédstico o clinico estabelece o planejamento de perda de peso com dieta hipocalorica
associado com a pratica regular de exercicios fisicos por meio do enriquecimento ambiental.
Em vista disso, ¢ de grande importincia realizar o tratamento para obesidade, além de
conscientizar os tutores sobre o correto manejo ambiental e nutricional desses animais. Apos
o término do tratamento recomenda-se avaliagdes periddicas do paciente por médico
veterindrio, a fim de realizar ajustes na dieta se necessario, € também para o acompanhamento
do peso corpéreo do animal.
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