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RESUMO

A obesidade é uma doenca multifatorial e frequente em animais de companhia como os cées,
possui varias causas sendo a primordial o estilo de vida do animal. Os principais fatores
identificados que influenciam a ocorréncia da obesidade sdo idade e raca do animal, sexo,
pratica de atividade fisica, alimentacdo, doengas primérias e medicacfes. A enfermidade pode
trazer diversas comorbidades no sistema cardiovascular e respiratorio, como, também, no
locomotor e enddcrino afetando o bem-estar, qualidade de vida e longevidade do animal. Com
a finalidade de expor os principais aspectos e complicagdes da obesidade foram aplicados
questionarios via Google Forms em tutores de cdes no periodo de fevereiro a junho de 2021,
totalizando 102 formularios respondidos.

Palavras-chave: Excesso de peso; Escore corporal; Salde animal; Fatores; Diagnostico;

Cées.



ABSTRACT

The obesity is a multifactorial disease that is frequent in pets such as dogs, and has several
causes, the main one being the animal's lifestyle. The principal factors identified that
influence the occurrence of obesity are age and breed of the animal, sex, physical activity,
diet, primary diseases, and medications. The disease can cause several comorbidities in the
circulatory and respiratory system, as well as in the locomotor and endocrine systems,
affecting the animal's well-being, quality of life, and longevity. In order to expose the main
aspects and complications of obesity, questionnaires were applied by Google Forms in tutors
of dogs from February to June 2021, totaling 102 answered forms.

Keywords: Overweight; body score; animal health factors; diagnosis; dogs.
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1 INTRODUCAO

A obesidade é caracterizada pelo acimulo de gordura maior que o ideal para o bom
funcionamento das funcbes do organismo, sendo uma condi¢do patolégica multifatorial que
prejudica a saude e o bem-estar animal (CARVALHO, 2019). Essa enfermidade se tornou uma
preocupacao entre veterinarios e os tutores, ja que esta relacionada com a queda da expectativa
de vida dos animais acometidos pela doenga (OLIVEIRA, 2016).

Alguns fatores que colaboram para a ocorréncia da obesidade em cdes sdo a genética, idade,
raca, falta de exercicios fisicos, castracdo e alimentacdo inadequada (MARCUSSO, 2020),
segundo Silva (2020), doencas hormonais, como o hipotireoidismo e hiperadrenocorticismo,
também podem levar a obesidade. De acordo com estudos realizados por Silva (2017), os
animais mais predispostos a obesidade sdo castrados, adultos e de racas como Golden Retriever,
Labrador, Cocker Spaniel, Dachshund e Beagles.

A obesidade pode intensificar o riscos de aparecer outras disfungbes como doencas
ortopédicas, metabdlicas, locomotoras, alteracdes cardiacas e respiratorias, além de tornar o
animal susceptivel a infeccdes e aumentar os riscos de complicagfes em quadros cirdrgicos (DA
SILVA, 2020;0LIVEIRA, 2016).

Este trabalho tem como objetivo discorrer sobre as caracteristicas da obesidade em cdes, as
causas e consequéncias dessa doenca, e relatar através de uma pesquisa a percepc¢do dos tutores
sobre a obesidade em relacdo aos seus animais levando em consideracdo fatores como idade,

raca e estilo de vida do animal.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Conceito de obesidade

Segundo Neto (2009), a obesidade é uma das enfermidades que mais acometem 0s animais
de companhia, acarretando sérias alteracBes nas funcdes organicas do organismo e limitando a
expectativa de vida do animal (PEREIRA, 2019). Sendo definida como uma condicdo
patoldgica que apresenta um aumento de peso corporal superior a 15% do peso ideal do cdo
sendo caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura (NETO, 2009).

A origem da afeccdo tem carater multifatorial, tendo fatores genéticos, ambientais, culturais,
metabolicos e enddcrinos. Esses fatores produzem o desequilibrio entre o consumo alimentar e o
gasto energético que resulta no acimulo de gordura corporal, ganho de peso e mudangas na
composicao corporal (ZANELLI, 2015). Conforme os estudos de Torres (2009) realizados em
clinicas e hospitais veterinarios, houve uma prevaléncia da obesidade de 35%, acredita-se que
esse aumento se deve aos habitos e estilo de vida dos cées.

Outro ponto importante, é que a maioria dos tutores ndo reconhece a patologia em seus cées

e ignora as possiveis consequéncias da enfermidade. Por isso, € relevante identificar e conhecer



14
0s aspectos da obesidade e suas comorbidades ( JUNIOR, 2017; GEHRES, 2018).

2.2 Fatores bioquimicos da gordura

2.2.1 Adipocinas

As adipocinas sdo definidas como substancias polipeptidicas sintetizadas pelo tecido adiposo
sendo diversificadas em estrutura protéica e funcao fisiologica, atualmente foram apontadas
mais de 50 tipos diferentes. Algumas dessas adipocinas sdo leptina, adiponectina e fator de
necrose tumoral alfa (BOSCO, 2017; PRADO, 2009).

Segundo Hechter (2017), essas substancias sdo essenciais para o funcionamento do
organismo ja que atuam em diversos processos bioldgicos como equilibrio energético,

metabolismo de glicose e lipideos, imunidade, hemostasia e angiogénese.

2.2.2 Leptina

A leptina atua na regulacdo da ingestdo de alimentos e do gasto energético influenciando no
comportamento alimentar, cdes obesos apresentam um aumento significativo nas concentractes
plasmaticas desta adipocina, criando uma relativa resisténcia a leptina. Essa resisténcia impede a
regulacdo normal da ingestdo de alimentos e do gasto energético, o que contribui para a
permanéncia da obesidade (BANHEIRO, 2021).

Outra funcdo desta adipocina é sua acao pré-inflamatéria que interage com o sistema imune e
processos inflamatorios pela ativacdo e inducdo do transporte de neutrofilos e estimulacdo de
monacitos (SANTOS, 2017).

Os valores de leptina ndo apresentam variacfes entre as racgas caninas, porém as fémeas
apresentam dosagem um pouco mais alta do que os machos. Outro fator que influencia na
concentracdo de leptina é a idade e maturidade sexual, animais jovens possuem valores menores
(MARCHI, 2016).

2.2.3 Adiponectina

A adiponectina melhora a sensibilidade a insulina, aumenta a oxidacdo de gordura e
carboidratos nos tecidos periféricos, inibe respostas inflamatorias, tem propriedades protetoras
contra doencgas cardiacas e possui agdo anti-inflamatoria (SANTQOS, 2017). Segundo Silveira
(2009), os efeitos deste hormonio depende do seu nivel na corrente sanguinea e a especificidade
tecidual e dos seus receptores, tendo que a adiponectina possui maior afinidade com tecidos
subcutaneos.

As fémeas possuem niveis mais elevados de adiponectina em comparagdo aos machos, e ao
contrario da leptina, 0 aumento de peso resulta na diminuicdo da adipocina em circulacao

enguanto a perda de peso eleva essas concentragdes (RADIN, 2009).
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2.2.4 Fator de necrose tumoral alfa (TNF- o)

O fator de necrose tumoral alfa age nas respostas imunoldgicas, reagdes inflamatdrias,
neovascularizacdo e induz a apoptose, além de influenciar na producédo de citocinas e outras
adipocinas, como a interleucina-6 (SANTQOS, 2017). Conforme Lacerda (2016), a expressédo de
TNF- a se encontra aumentada em quadros de obesidade e diminui de acordo com a perda de

peso.

2.3 Controle neuroenddécrino na obesidade

Os processos fisioldgicos que atuam na ingestdo alimentar e gasto energético dependem da
interacdo complexa entre horménios e neuropeptideos sob controle principal do hipotalamo
(MACHADO, 2012). Os nervos periféricos especializados, denominados neuropeptideos, levam
as informacOes ao centro cerebral apds atravessarem a barreira hematoencefélica onde a
mensagem sera processada e conduzida a regido hipotalamica gerando a acdo para o controle de
peso (MACHADO, 2012). Segundo Neto (2006), os mecanismos na regulacdo do consumo
alimentar e do gasto energético ndo sdo conhecidos completamente.

Conforme Barbosa (2006), existem dois grandes grupos de neuropeptideos implicados no
processo de regulacdo, os anorexigenos que inibem o apetite e 0s orexigenos que aumentam o
apetite.

No sistema nervoso central (SNC), a leptina e a insulina interagem com 0s receptores
presentes no hipotdlamo por captacdo ativa ou simples difusdo através da barreira
hematoencefalica que ird corroborar com a saciedade (BARBOSA, 2006). Em conformidade
com Neto (2006), a insulina tem a capacidade de agir em sintonia com a leptina na regulacéao
alimentar e possiveis disfuncbes no hipotdlamo em obter a resposta de acdo da insulina e leptina
causam aumento no consumo alimentar e consequentemente, a obesidade.

Ao cruzar a barreira hematoencefélica, a leptina e insulina devem alcancar seus receptores no
sistema nervoso central e, seqgundo Sande-Lee (2012), foi observado que em animais obesos ha
uma diminuicdo na expressao dos receptores centrais e periféricos com os hormonios citados o
que indica possivel comprometimento no transporte.

Para Santos (2014), o quadro inflamatorio resultante das adipocinas desestabiliza o transporte
de informagdes da insulina reduzindo sua ag&o no controle do nivel de glicose no organismo e
predispondo a resisténcia insulinica, aumentando a possibilidade de os cdes desenvolverem
diabetes mellitus. Além disso, o processo inflamatorio gerado leva a ativacdo de vias de
sinalizacdo intracelular no hipotdlamo que diminui o desempenho da leptina e insulina
(SANDE-LEE, 2012).
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Figura 1 — Controle neuroenddcrino do peso corporal
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Figura 2 — AlteracGes das adipocinas no organismo em quadro de obesidade
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2.4 Estado inflamatdrio e obesidade

A resposta imunologica se encontra afetada devido as intercorréncias da obesidade com
alteracdes das concentracdes dos mediadores inflamatdrios, das células linfocitarias, fagocitarias
e apresentadoras de antigenos, com isso 0 animal obeso se torna susceptivel a desenvolver
infeccdes (PORTO, 2011).

Segundo Oliveira (2020), a hipertrofia do tecido adiposo e dos adip6citos leva a uma baixa
perfuséo e a hipoxia celular que inicia o quadro de inflamagéo e somado ao aumento dos fatores
pro-inflamatorios que sdo produzidos pelos adipocitos gera um processo de inflamacéo cronico.

De acordo com Vieira (2021), na diferenciacdo das células do sistema imune, os monocitos

dao origem aos macréfagos que produzem citocinas inflamatérias (M1) e anti-inflamatdrias
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(M2), a obesidade leva a desestabilizacdo entre os niveis de M1 e M2, com predominancia do

macrofago.

Conforme os estudos de Rosa (2019), o obeso apresenta uma maior secrecdo de adipocinas
pré-inflamatérias como a Leptina, TNF-a ¢ IL-6, e secreta menores niveis de adipocinas anti-
inflamatorias o que caracteriza a obesidade como uma inflamacéo crénica causando alteragdes
na fisiologia do organismo. N&o é totalmente esclarecido os mecanismos envolvidos, mas Leite
(2009) em seus estudos indica que o estado inflamatério estd relacionado com o
desenvolvimento de doengas como diabetes mellitus, hiperlipidemia e hipertensdo arterial
(LEITE, 2009).

2.5 Fatores da obesidade

2.5.1 Inerentes ao animal

A idade é um dos fatores que predispGe a obesidade, animais jovens apresentam gasto
energético maior por causa do metabolismo, ja animais de meia idade e idosos sdo mais
propensos a desenvolver a enfermidade devido a queda do desempenho do metabolismo e
reducdo da pratica de atividades fisicas (GONCALVES, 2019).

A obesidade em fémeas ocorre com mais frequéncia do que em machos e representam mais
de 60% dos cées obesos, fémeas castradas tém maior predisposicdo a afeccdo devido a auséncia
de horménios sexuais, j& os machos castrados apresentam queda de estimulos sexuais e
atividade fisica (SILVA, 2020). Segundo Mantovani (2019), cdes castrados apresentam um
maior sobrepeso devido as alteracbes no metabolismo e reducdo de até 17% da necessidade
energética do animal. De acordo com Bjornvad (2019) a castracdo diminui significativamente o
nivel da prética de atividades fisicas em comparagao com cées inteiros.

Algumas racas sdo predispostas ao acometimento da obesidade como Beagle, Golden
Retriever, Labrador, Poodle e Pug, o que demonstra a influéncia da genética no
desenvolvimento da doenca (HONRADO, 2018). A ocorréncia da obesidade em cada raca pode
divergir conforme a regido em que foi realizado o estudo, ja que a populacdo das racas varia de
acordo com o meio e local avaliado (DEBASTIANI, 2018). Segundo Matei (2017), as racas
pequenas sdo mais propensas. A influéncia das racas na obesidade pode ser explicada pela
propor¢do da massa, assim como pela expressdao de genes da obesidade que determinam a
sintese de fatores neuroenddcrinos (BORGES, 2013).

2.5.2 Habitos do animal
O estilo de vida do cdo, sua dieta alimentar e a falta de atividade fisica sdo os principais
fatores extrinsecos relacionados ao avango da obesidade (NETO, 2009). As mudangas no estilo

de vida dos animais contribuem para o0 aumento da ocorréncia de obesidade canina, ja que nos
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dias de hoje os animais vivem mais em apartamentos e ndo se exercitam (SILVA, 2017).

Segundo Borges (2009), os animais de estimacdo estdo cada vez mais concentrados em
pequenos espacgos e sedentarios e somado aos outros fatores como castracdo e alimentagédo
inadequada o nimero de cées obesos tende a aumentar.

Em relacdo a alimentagdo, fatores como alta densidade energética, quantidade de alimento
oferecido, frequéncia das refeicdes e o fornecimento de petiscos e guloseimas influenciam no
desenvolvimento da obesidade (SILVA, 2017). Conforme Ogoshi (2015), o consumo de
alimentos maior que 0 necessario ao organismo é o principal problema nutricional relacionado a
obesidade em animais de companhia.

Segundo Debastini (2018), a dieta do animal em conjunto com o sedentarismo promove um
balanco energético que potencializa os riscos de obesidade, ja que a reducdo da pratica de
exercicios fisicos limita diretamente os gastos energéticos. A falta da promogdo de exercicios
fisicos e brincadeiras por parte dos proprietarios que estimulam a perda de peso transformou os
animais em sedentarios ( NASCIMENTO, 2020).

Outro ponto, é que o préprio excesso de peso contribui para a reducéo de atividades fisicas,
visto que animais obesos tém dificuldades de locomocdo, afetando o sistema respiratério e
intolerancia ao exercicio (BANHEIRO, 2021). Para Montovani (2019), é pressuposto que cerca
de 35% dos cdes apresentam obesidade devido ao sedentarismo ja que a préatica de atividades

fisicas fortalecem os 0ssos e musculos, melhoram a circulacédo sistémica e mantém o peso ideal.

2.5.3 Doencas enddcrinas

Algumas doencas enddcrinas podem estar relacionadas com a ocorréncia da obesidade,
como o hipotiroidismo e hiperadrenocorticismo (NETO; TORRES, 2009). De acordo com
Honrado (2018), o hipotiroidismo reduz a taxa metabdlica, o animal apresenta letargia,
fraqueza, intolerdncia ao frio e exercicios fisicos, prostracdo, aumento de peso e
,consequentemente, obesidade. J& no hiperadrenocorticismo o animal apresenta polifagia e
aumento de peso (HONRADO, 2018). Segundo Enparan (2017), os cdes com condic¢do corporal
superior ao ideal tém maiores riscos (1,7 %) de desenvolver hipoadrenocorticismo.

Os disturbios endocrinos citados, apesar de corresponderem apenas a 5% da populacdo de
animais de companhia obesos, apresentam consideraveis riscos para a saude do animal e exigem
cuidados (SILVA, 2019).

2.6 Principais consequéncias da obesidade
Os sistemas do corpo mais afetados pela obesidade sdo o locomotor,

respiratorio,circulatorio, enddcrino, imunoldgico e tegumentar. Além disso, cdes obesos

apresentam maiores riscos em procedimento cirdrgico (NETO, 2009).
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2.6.1 Diabetes Mellitus

A diabetes mellitus é um disturbio enddcrino decorrente da incapacidade do pancreas em
secretar insulina e recebe o nome de diabetes mellitus insulino dependente (tipo 1), ou ocorre
pela falha da agéo da insulina no organismo recebendo o nome de diabetes mellitus ndo insulino
dependente (tipo 2) (MAIOCHI, 2015).

O risco de desenvolver a diabetes aumenta com o envelhecimento, devido a diminui¢do do
exercicio e do aumento de aumento de peso, ja que favorece o desequilibrio entre os niveis de
glicose e insulina (LINARES, 2017). Em quadros de diabetes mellitus os sinais clinicos
apresentados sdo poliuria, polidipsia e perda repentina de peso apesar do aumento de ingestéo
alimentar (LINARES,2017).

No estudo de Silva (2012), a maior parte dos caes obesos apresentou resisténcia periférica a
acdo da insulina, sendo considerados predisponentes para o desenvolvimento da sindrome
metabolica, que ainda possui poucos estudos na espécie canina. A reducdo do peso melhora a
tolerancia a glicose devido a melhora da resisténcia a insulina proveniente da obesidade
(MARCUSSO, 2020). Segundo Ramos (2020), a obesidade causa resisténcia insulinica por
varios mecanismos e esse obstaculo pode ser invertido pela redugdo do peso e do tecido

adiposo.

2.6.2 Hiperlipidemia

A hiperlipidemia diz respeito ao aumento de lipideos séricos, como colesterol e
triglicerideos na corrente sanguinea, e segundo Zaneli (2015), em alguns estudos foi descrito um
aumento significativo desses lipideos em cdes obesos. Conforme Holanda (2018), a
hiperlipidemia pode levar a patologias comuns na clinica veterinaria, tendo como etiologia o
desequilibrio priméario no metabolismo de lipoproteinas ou secundario como consequéncia de
uma doenca sistémica.

Segundo a pesquisa de Zanetti (2016), os cdes obesos e com sobrepeso avaliados
apresentavam maior frequéncia de hipercolesterolemia e 70% dos animais relataram valores de

triglicérides acima dos valores de referéncia de um canino saudavel.

2.6.3 Disturbios locomotores

Cées obesos sofrem de criticos problemas nas articulagcGes e aumento nos riscos de fraturas,
podendo desenvolver, também, artrites e rupturas de ligamentos (FAZENDA, 2009). De acordo
com as pesquisas de Firmino (2020), o aumento da dor em quadros de claudicacdo esta
relacionada com sobre peso do paciente.

A relacdo obesidade e problemas locomotores em cdes além de ser mecénica, também ¢é

decorrente da condicao inflamatoria que acompanha o excesso de tecido gorduroso (FIRMINO,
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2020). Conforme Marchini (2020), animais de companhia obesos sdo passiveis a quadros de

osteoartrite e inflamatorios no sistema locomotor devido ao estresse mecénico constante sobre
as articulacoes.

Em quadros de alteragdes locomotoras devido a obesidade tem o ciclo de causa e efeito
devido a relacdo entre as duas enfermidades, 0 excesso de peso leva ao aparecimento de artrite
com a sobrecarga e em consequéncia do aumento do peso pela falta de atividades fisicas agrava
0 quadro de artrite (SILVA, 2019).

2.6.4 AlteracOes cardiacas e respiratorias

Conforme Torres (2020), a obesidade é um fator de predisposicdo para doencas
cardiovasculares. O acumulo de gordura no corpo pode influenciar no ritmo cardiaco e no
aumento do volume do ventriculo esquerdo devido ao maior esforco exercido pelo coragdo
(SILVA, 2017). As alterac@es cardiacas sdo primariamente relacionadas a sobrecarga de volume
sanguineo decorrente do excesso de tecido adiposo (TORRES, 2009).

Segundo Borges (2013), o excesso de gordura abdominal leva ao deslocamento cranial do
diafragma limitando os movimentos respiratorios e a capacidade pulmonar. O acumulo de
tecido adiposo leva a reducdo da capacidade respiratoria e, consequentemente, dificulta a
oxigenacdo pelo corpo que desencadeia a intolerancia a atividades fisicas (HONRADO, 2018).
Algumas doencas respiratorias que podem ter como fator a obesidade sdo o colapso da traqueia,
paralisia da laringe e a sindrome de obstru¢do do ar em animais braquicefalicos (TORRES,
2009).

2.6.5 Doencas neoplasicas

Segundo pesquisas realizadas em caes, foi observado que fémeas obesas tiveram maior
prevaléncia de quadros de tumores mamarios, outro ponto é que o excesso de tecido adiposo
durante a puberdade leva a maiores riscos de ocorréncias de neoplasias mamarias no futuro
(HECHTER, 2017). Em um estudo de Shalcheiro (2015) sobre a influéncia da obesidade em
neoplasias mamarias, das 16 fémeas que apresentavam tumor mamario, 81% eram classificadas
como obesas, e possuiam alimentacéo livre em alta quantidade com fornecimento de petiscos.

A obesidade favorece um ambiente inflamatorio e produtor de estrogeno que é um hormonio
envolvido na carcinogénese mamaria, logo o mesmo favorece a proliferacdo de celulas tumorais
no local (NASCIMENTO, 2019).

2.6.6 Outras afeccgdes

O sistema digestorio também pode ser comprometido pela obesidade esofagite, halitose,
enterites, constipacgéo e flatuléncias, e a excessiva ingestdo de alimentos pode induzir a gastrite
(FAZENDA, 2009;GEHRES, 2018).
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2.7 Diagnostico

O diagndstico da obesidade em cdes é um grande desafio na rotina clinica, pois o peso ideal
para o animal varia conforme a raga e caracteristicas corporais. A inspec¢do e quantidade de
tecido adiposo depositado na regido de torax, dorso e pélvis sdo formas que ajudam neste
diagnostico (NETO, 2009).

De acordo com Oliveira (2016), o Escore de Condigdo Corporal (ECC) possibilita uma
avaliacdo répida e simples do estado corporal do paciente. Atualmente existem dois sistemas
usados na clinica de pequenos animais, o sistema de cinco pontos e o sistema de nove pontos,
conforme descrito nas figuras abaixo (OLIVEIRA, 2016). Esse método se baseia na inspecéo e
palpacdo de locais com acumulo de gordura, principalmente em regiGes de saliéncia dssea,
como costelas e a base da cauda, além de avaliar a silhueta e regides cobertas de gordura
(GONGALVES, 2019).

Figura 3- Classificacdo do escore corporal do cdo (ECC) de 5 pontos

OBESO
Costelas: Nao sdo vistas e sdo dificeis
de serem sentidas sob a grossa

. &\___,/d— cobertura de gordura

- Base da cauda: Grossa e o0ssos dificeis
L* de serem palpados
Vista lateral: Sem cintura, abdomen

\ # \‘ pendente em fungédo da gordura
\T Vista superior: Costas sdo
marcadamente largas

SOBREPESO
Costelas: Dificeis de serem sentidas
g - sob a grossa capa de gordura
Base da cauda: Algum espessamento,
0ssos  palpaveis sob  cobertura

<
“* moderada de gordura
- Vista lateral: Auséncia de contorno de

.l\ cintura
\ . 'S~ Vista superior: Costas séo ligeiramente
largas na cintura




IDEAL
Costelas: Facilmente palpaveis com
uma moderada camada de gordura
Base da cauda: Contorno suave com
moderada camada de gordura
Vista lateral: Contorno da cintura
normal
Vista superior: Proporcional a cintura

MAGRO
Costelas: Facilmente palpaveis com
uma fina camada de gordura
Base da cauda: Ossos em relevo com
fina camada de gordura
Vista lateral: Contorno da cintura
marcado
Vista superior: Cintura marcada em
forma de ampulheta

MUITO MAGRO
Costelas: Facilmente vistas e palpadas
sem cobertura de gordura
Base da cauda: Ossos em relevo
proeminente sem cobertura de gordura
Vista lateral: Grave aprofundamento
abdominal
Vista superior: Forma de ampulheta
muito acentuada

Fonte: Adaptado de Oliveira (2016)
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A determinacdo do ECC é realizada por meio da palpacdo da caixa toracica, do abdémen e
da base da cauda, avaliando a espessura do tecido adiposo subcutaneo. Cada aumento do escore

acima do ideal equivale a um aumento de 10 a 15% do peso (BORGES, 2013).
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Figura 4 — Classificag&o do escore corporal do cdo (ECC) de 9 pontos

saliéncias 6sseas visiveis a distdncia. Ndo ha gordura

o Costelas, vértebras lombares, ossos pélvicos e todas as
corporal aparente. Perda evidente de massa muscular.

Costelas, vértebras lombares e ossos pélvicos facilmente visiveis.
o Nao ha gordura palpavel. Algumas outras saliéncias 0sseas
podem estar visiveis. Perda minima de massa muscular.

Costelas facilmente palpaveis podem estar visiveis sem

o gordura palpavel. Visivel o topo das vértebras lombares.
Os ossos pélvicos comecam a ficar visiveis. Cintura e
reentrancia abdominal evidentes.

SUBALIMENTADO

Costelas facilmente palpaveis com minima cobertura de
gordura. Vista de cima, a cintura é facilmente observada.
Reentrancia abdominal evidente.

Costelas palpaveis sem excessiva cobertura de gordura.
Cintura observada por tras das costelas, quando vista de
cima. Abdomen retraido quando visto de lado.

Costelas palpaveis com leve excesso de cobertura gordura. A
cintura é visivel quando observada de cima, mas ndo é acentuada.
Reentréncia abdominal aparente.

Costelas palpaveis com dificuldade. Pesada cobertura de gordura.
Depésitos de gordura evidentes sobre a area lombar e base da
cauda. Auséncia de cintura ou apenas visivel. A reentrancia
abdominal pode estar presente.

Impossivel palpar as costelas situadas sob cobertura de gordura
muito densa ou palpaveis somente com press&o acentuada.

o Pesados depésitos de gordura sobre a area lombar e base da
cauda. Cintura inexistente. Nao ha reentrancia abdominal. Podera
existir distensao abdominal evidente.

Macicos depositos de gordura sobre o torax, espinha e base da
cauda. Depasitos de gordura no pescogo e membros. Distenséo
abdominal evidente.

SOBREALIMENTADO

Fonte: Silva (2020)

Para o diagnostico de obesidade pode comparar o peso atual do paciente com 0s pesos
anteriores registrados apés o animal atingir a vida adulta. Em caso de animais de raca pura,
comparar o peso padréo da raga (OLIVEIRA, 2016).

Outro método é pelo indice de Massa Corporal Canino (IMCC), essa técnica foi adaptada da
medicina humana para a veterinaria e é feito a divisdo do peso corporal em quilogramas pela

estatura do animal em metros quadrados. Para medir a estatura do cdo posiciona-se, com 0
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auxilio da fita métrica, na base da nuca e se estende até a base da cauda. No resultado do IMCC,

animais acima do peso ficam entre 15 e 18,6 e animais obesos acima de 18,7 (GONCALVES,
2019).

Figura 5- Trajeto fita métrica para calculo de IMCC

|
i J
v

Fonte: Oliveira (2016)

Outra forma de diagndstico é a morfometria que consiste na combinacdo da medida de
comprimento como cabeca, térax e membro com a medida da circunferéncia do animal, a partir
disso sdo geradas equacOes para obter um resultado em porcentagem da gordura corporal do
cdo, a principal limitacdo desse método é a precisdo das medidas do paciente para o célculo
(AMARAL, 2018).

Segundo Amaral (2018), antes de obter o diagndstico para a afeccdo, avaliar se ha presenca
de edema ou ascite no animal e deve ser observado se tem sinais clinicos relacionados a
distarbios enddcrinos, sendo indicado realizar exames complementares para um diagndstico
mais preciso.

E fundamental ter um histérico clinico do paciente com exame clinico detalhado e realizar
exames laboratoriais como urindlise, prova de funcdo hepatica e renal, hemograma, e
eletrocardiograma e raio X a fim de obter um quadro clinico completo e identificar possiveis
alteracOes patoldgicas decorrentes da obesidade (LAZZAROTTO, 1999).

2.8 Tratamento
Para o tratamento da obesidade é importante mudar o estilo de vida do animal com controle

de alimentacdo, praticas de exercicios e alteracio do comportamento. Os objetivos do

tratamento consistem em reduzir a massa gorda em curto prazo e a manutencdo do peso ideal a
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longo prazo (JUNIOR, 2017). De acordo com Oliveira (2016), a prevencdo é essencial para

evitar a obesidade, os animais devem ser alimentados corretamente de modo que permanegam
no peso ideal.

O tratamento da obesidade compreende em instituir um balanco energético negativo no
animal, por meio de dieta de restricdo caldrica, com alto teor proteico e aumento do gasto
energético por meio de exercicios fisicos (BORGES, 2013). E necessario detalhar a dieta,
visando calcular a quantidade de calorias que sera ingerida diariamente pelo cdo, deve ser
associada a pratica de atividades fisicas, como passeios curtos pelo dia (COELHO, 2018).

3 ESTUDO DE CASO

No periodo de marco a setembro de 2021 foi realizado um levantamento de dados por
questionarios com 26 perguntas objetivas sobre os cdes e seus habitos sendo aplicados online
pelo Google Forms (ANEXO A), e foram obtidas 102 respostas. O questionario era composto
com identificacdo do tutor e animal seguido por questdes sobre as caracteristicas gerais do
animal, seu comportamento, alimentacdo, pratica de exercicios e ocorréncia de doencas. Os

dados foram armazenados e calculados pelo Microsoft Excel.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir dos dados obtidos, observou-se que dos 102 animais, 51 eram machos e 51 eram
fémeas. Quanto a idade, a maioria dos animais estavam dentro da faixa etaria de 1 a 13 anos. Do
total, 64% dos cdes eram castrados. Em relacdo a raca, 54% eram SRD (sem raca definida),
algumas racas respondidos com frequéncia foram Pinsher (6%), Border Collie (5%), Shih Tzu
(5%), Pastor Aleméo (4%) e Poodle (3%).

Figura 6 — Grafico contagem do sexo dos cées

@ Fémea
® Wacho

Fonte: o autor

Figura 7 — Grafico castracdo dos cées
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® sSim
® Nao

Fonte: o autor

Cerca de 88% dos cdes consumiam ragdo seca, 6,9% ragdo Umida e 4,9% eram alimentados
com comida caseira. Quanto ao apetite do animal 52% eram moderado, 33% calmo e 15%
intenso. 70% dos tutores ofereciam uma quantidade média de alimento ao cdo e 9% ofereciam
em altas quantidades, sendo que 91% dos proprietarios disponibilizavam a racdo de duas a trés
vezes ao dia. 58,8% ofereciam petiscos pelo menos uma vez ao dia.

Sobre 0 peso do caes, se encontrava na média de 3 kg (quilogramas) a 38 kg. 50% dos
animais praticavam atividade fisica, destes 12% realizavam exercicios diariamente e 38% pelo
menos 2 vezes na semana. 93% dos tutores afirmaram que seus animais estavam vacinados e

56,9% visitam regularmente o veterinario.

Tabela 1 — Variaveis presentes no questionario destinado aos tutores dos caes.

Variaveis FA FR
Fémea 51 50%
Macho 51 50%
Castrado 36 35,3%
Racéo seca 90 88,2%
Racdo umida 7 6,9%
Comida caseira 5 4,9%
Apetite calmo 34 33,3%
Apetite moderado 53 52%
Apetite intenso 15 14,7%
Quantidade de alimento pouca 21 20,6%
Quantidade de alimento média 72 70,6%
Quantidade de alimento alta 9 8,8%
Petiscos 60 58,8%
Atividade fisica 51 50%
Vacinado 95 93,1%
Visita regular ao veterinario 58 56,9%

Fonte: o autor; FA: Frequéncia absoluta FR: Frequéncia relativa
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Quanto ao uso continuo de medicacdo, somente 4% faziam uso, sendo os farmacos
Gardenal, Hepguard, Fenobarbital, colirios e vitaminas e antibioticos de tratamento para doenca

do carrapato.

Figura 8 — Gréfico sobre o uso de medicamentos dos caes

® sim
® Nio

‘

Fonte: o autor

Figura 9 — Gréafico com a apresentacdo de doengas respiratérias

® Sim
® Nio

Fonte: o autor

A respeito da ocorréncia de doencas, nenhum dos animais apresentavam alguma patologia
cardiaca, 1% apresentou alteracdo no sistema respiratorio, quadro de dispneia. Outras afec¢Bes
descritas foram doenca do carrapato, dermatite, insuficiéncia renal e otite.

Conforme os dados, apenas 7% dos tutores consideram seus animais obesos. Quando
pedido para os mesmos classificarem a condigdo corporal de seus cées aproximadamente 64%
os classificaram com peso ideal, 1% muito magro, 16% magro, 15% acima do peso e 3% obeso.
Quando questionados a respeito da gravidade da obesidade 93% dos tutores consideram como

uma doenca grave.

Figura 10 — Gréfico informativo com a classificagao da condicéo corporal dos caes
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@ Muito magro

® Magro
Ideal
® Acima do peso
] @ Obeso

Fonte: O autor

Figura 11 — Gréfico sobre a percepcdo dos tutores sobre a gravidade da obesidade

® Sim
® Nio

Fonte: o autor

Dos 18% que apresentaram uma condi¢do corporal acima do peso ideal e obesos, 62%
eram fémeas. Segundo Costa (2018), biologicamente, as fémeas possuem uma maior
predisposi¢cdo a um maior ganho, ja que possuem maior producdo de hormonios sexuais que
geram essa maior propensao.

Os animais em sobrepeso apresentavam idade de 2 a 11 anos, sendo a obesidade mais
comum em cées com idade superior a 2 anos devido a diminui¢do do gasto energético e do
metabolismo (COSTA, 2018).

78% dos cédes acima do peso eram alimentados com racdo seca, em quantidade média
sendo oferecido de duas a trés vezes ao dia. Todos os cdes consumiam petiscos diariamente de
uma a duas vezes. Conforme Lima (2019), a maior parte dos cées € alimentada com racao seca e
mesmo com alimentos comerciais nutricionalmente balanceados, os tutores tém tendéncia em
ofertar alimentos extras como petiscos.

48% dos cées eram castrados, de acordo com Zimermann (2017), os caninos castrados sao
mais propensos a desenvolver excesso de peso em razdo da diminuicdo da atividade fisica
voluntaria e aumento do apetite.

50% dos animais ndo praticavam nenhum tipo de atividade fisica, em conformidade com o
estudo de Junior (2018), cdes com peso ideal tinham uma maior frequéncia de exercicios do que

aqueles com sobrepeso demonstrando que animais sedentarios séo predispostos a obesidade.
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Nenhum dos cdes com sobre peso e obesidade apresentaram doenga no sistema

cardiovascular, um dos animais apresentou alteracédo respiratoria, descrita como despneia, além
de ser obeso o animal era da raca Pug, caracterizada por ser braquicefalico. Estas modificagdes
anatdmicas nos cdes que apresentam a sindrome braquicefélica provocam a obstrucdo das vias
aéreas superiores e desencadeiam um processo de dispnéia que pode variar de leve a intensa
(FERRAZ, 2020).

5 CONCLUSOES

Através da coleta de dados pelo questionario realizada nesse estudo foi possivel captar a
percepcao dos tutores a cerca da obesidade e seus aspectos e a relacdo da enfermidade com seus
proprios cdes. Assim sendo, foi observado nos resultados que fatores como a dieta, sexo e
atividade fisica influenciam no quadro de obesidade em cdes. Desta maneira, a obesidade é uma
grave doenca que afeta a qualidade de vida do cdo, além de trazer ao animal outras patologias
que prejudicam o funcionamento do organismo e o correto diagnostico com tratamento baseado

na corre¢do alimentar e exercicios fisicos sdo essenciais em quadros dessa patologia.
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ANEXO A - QUESTIONARIO APLICADO PARA A COLETA DE DADOS

FUEEIE Ruestiondrio ao tutor sobreos habitos doseucdo

Questionario ao tutor sobre os habitos
do seu cao

Abaixo seguemperguntas sobre os habitos e estilode vida do seucdo, pego que
respondam da forma mais honesta possivel e em casode dividas estou & disposicic!
*Obrigatério

1. Mome do proprietario (opcional)

2. Mome do cdo *

3. Idade *

4, FRaga (caso ndo tenha cologue SRD) ™
5, Sexp ™

Fémea

Macho

6. Peso em kg (faso ndo se lembre cologue o dltimo peso ou valor aproximado) *
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7. Ecastradof) ? v
Sim
MEo

8. Evacinadofa) ?
5im

MEo

9. Wisita regularmente o veterindrio?
Sim
MED
10, Faz uso conthuo de medicamentals) ? 0
Sim
MEo
11, Se a resposta ha questdo anterior for sim, escreva qual(s) rmedicamentols)
faz uso.

12 Cwal tipo de alimento & consumido?
REGED SECE

Regéc dmida
Comide caseira
13, Cormo € o apetite do seu anirmal?
Calmo
Mederedo
Intense
14, Cwal a quantidade do alimento?
Povca
nEdia
huite
16, Cwal a frequéncia que o animal se alimenta durante o dia? *
1 wez
2 vezes

3 wezes cu meis

18 Tern o hibito de fornecer petiscos?
5im
MED
Se & resposta na questdo anterior for sim, quantas wezes ao dia & fornecido

petiscos.
1 wez

1 vezes

1 wezes ou mais

O animal pratica atividade fisica? *
Sim,todos os dies

Sim,pelo menos 2 vezes ne semene
MEo tem o hébito de praticer

0 animal apresenta alguma doenga cardiaca? *
Sim

MED



20, Se aresposta na questdo anterior for sim, cite qual(s) doencas) o animal
possUi.

21, oanimal apresenta alguma doenga respiratdria?
sim

MED

22 - Se aresposta na questdo anterior for sim, cite qualfs) doengals) o animal
possUi.

23 0Oanimal apresenta alguma outra doenca? (Caso apresente cite afs)
doengals)).

24, Wock considera a obesidade uma doenga graver
5im
MED
25 Mock considera seu anirmal obeso? ¥
5im
MED

26. Baseado nas imagens abaixo, marque a opgdo que indique a conformagéo
corporal do seu animal.

\ d $r S N7
/ i 4 4
Muite megro
Magro
Idesl|

Acime do peso

Obeso

Obrigada por responder o questiondrio!

Agore € =0 clicer em envier. Ceso tenhe meiz de um
vez.

h 4

pode resp o quest o meis de ume




