
0

GABRIELI AMÉRICO DA SILVA

Obesidade em cães e gatos: uma perspectiva one health

São Paulo

2023



GABRIELI AMERICO DA SILVA

Obesidade em cães e gatos: uma perspectiva one health

Monografia apresentada à Faculdade de
Medicina Veterinária e Zootecnia da
Universidade de São Paulo como
requisito parcial para a conclusão do
programa de Residência em Área
Multiprofissional em Medicina Veterinária.

Área de concentração: Clínica Médica de
Pequenos Animais

Orientadora:
Profa. Dra. Denise Saretta Schwartz

São Paulo

2023



FOLHA DE AVALIAÇÃO

Nome: SILVA, Gabrieli Américo da

Título: Obesidade em cães e gatos: uma perspectiva one health

Monografia apresentada à Faculdade de
Medicina Veterinária e Zootecnia da
Universidade de São Paulo como
requisito parcial para a conclusão do
programa de Residência em Área
Multiprofissional em Medicina Veterinária.

Área de concentração: Clínica Médica de
Pequenos Animais

Data: 27/02/2023

Banca Examinadora

Profa Dra Márcia de Oliveira Sampaio Gomes

Instituição: Universidade de São Paulo

Julgamento: Aprovado

Mv MSc. Rodrigo Fernando Gomes Olivindo

Instituição: Universidade de São Paulo

Julgamento: Aprovado

Mestre Alessandra Martins Vargas (membro externo)

Instituição: Endocrinovet

Julgamento: Aprovado



RESUMO

SILVA, G.A. Obesidade em cães e gatos: uma perspectiva one health. 2022. 40 f.
Trabalho de Conclusão do Curso (Residência em Área Multiprofissional em
Medicina Veterinária - Clínica Médica e Cirúrgica de Pequenos Animais) - Faculdade
de Medicina Veterinária e Zootecnia, Universidade de São Paulo, São Paulo, 2022.

A união entre humanos e animais de companhia têm trazido implicações à saúde,

sejam benéficas ou maléficas. Sabe-se que o ambiente onde ambos estão inseridos

tem direta ligação com surgimento de doenças como endocrinopatias, distúrbios

cardiovasculares e até mesmo o câncer. A obesidade está entre as doenças que

atualmente exigem grande atenção devido a seu potencial epidêmico tanto na

população humana quanto entre cães e gatos. O presente trabalho tem por objetivo

abordar a obesidade em humanos e animais sob uma perspectiva de saúde única,

visando evidenciar os principais aspectos fisiológicos, fatores de risco, métodos

diagnósticos, tratamento e prevenção comuns entre humanos, cães e gatos.O

estudo teve por base a revisão de literatura livre, no qual utilizou-se sites de busca

em periódicos indexados a fim de coletar artigos nacionais e internacionais

atualizados sobre o tema. Ainda que se tenha tentado, por diversas maneiras,

identificar possíveis soluções para a obesidade, esta permanece como grande

problema mundial de saúde humana e de animais de companhia. Admitir estratégias

de intervenções pela perspectiva one heatlh pode alavancar métodos de tratamento

e prevenção contra esta doença. Para isso, esforços compartilhados entre a

medicina veterinária e humana deverão se organizar a fim de gerir de forma coletiva

a fim de culminar em benefícios para a saúde de todos.

Palavras-chave: Adipocinas. Nutrição. Ganho de peso. Inflamação. Doença.



ABSTRACT

SILVA, G.A. Obesidade em cães e gatos: uma perspectiva one health. 2022. 40 f.
Trabalho de Conclusão do Curso (Residência em Área Multiprofissional em
Medicina Veterinária - Clínica Médica e Cirúrgica de Pequenos Animais) - Faculdade
de Medicina Veterinária e Zootecnia, Universidade de São Paulo, São Paulo, 2022.

The union between humans and pets has brought implications to health, whether

beneficial or harmful. It is known that the environment where both are inserted has a

direct connection with the emergence of diseases such as endocrinopathies,

cardiovascular disorders, and even cancer. Obesity is among the diseases that

currently require great attention due to its epidemic potential both in the human

population and among dogs and cats. This study aims to approach obesity in

humans and animals from a unique health perspective, aiming to highlight the main

physiological aspects, risk factors, diagnostic methods, treatment and prevention

common among humans, dogs and cats.The study was based on a free literature

review, in which search engines were used in indexed journals in order to collect

updated national and international articles on the subject. Although there have been

several attempts to identify possible solutions for obesity, it remains a major global

problem of human health and pets. Admitting intervention strategies from the one

heatlh perspective can leverage treatment and prevention methods against this

disease. To do so, shared efforts between veterinary and human medicine should be

organized to manage collectively in order to culminate in health benefits for all.

Keywords: Adipokines. Nutrition. Weight gain. Inflammation. Disease.



LISTA DE FIGURAS

Figura 1 - Esquema representativo dos vários componentes abrangentes do

guarda-chuva One Health 9

Figura 2 - Fórmulas de porcentagem de gordura corporal em cães e gatos 13



SUMÁRIO

1. INTRODUÇÃO 7

2. OBJETIVOS 8

3. MATERIAL E MÉTODOS 8

4. REVISÃO DE LITERATURA 8
4.1. Histórico One Health 8

4.1.1. Saúde humana 10
4.1.2. Saúde animal 10
4.1.3 Saúde ambiental 11

4.2. Obesidade 11
4.2.1 Pesagem 12
4.2.2 Escore de Condição Corporal 12
4.2.3 Índice de Massa Corporal 13
4.2.4 Morfometria 13
4.2.5 Absorciometria de raios-x de dupla energia (DEXA) 14

4.3. Prevalência 14
4.4. Fatores de risco para cães e gatos 14
4.5. Fatores de risco para humanos 16
4.6 Tecido adiposo 16

4.6.1. Leptina 17
4.6.2. Adiponectina 18
4.6.3. Resistina 19
4.6.4. Angiotensinogênio e o sistema renina-angiotensina-aldosterona 20
4.6.5. Citocinas inflamatórias 20

4.7. Obesidade e seus agravos 21
4.7.1. Comorbidades 22

4.7.1.1. Diabetes Mellitus 22
4.7.1.1.1. Cães 22
4.7.1.1.2. Gatos 23
4.7.1.1.3. Humanos 23

4.7.1.2. Câncer 23
4.8. Tratamento 24

4.8.1. Alimentação 26
4.8.2. Exercícios 27
4.8.3. Informação 27

5. CONCLUSÃO 28

REFERÊNCIAS 29



7

1. INTRODUÇÃO
A união entre humanos e animais de companhia têm trazido implicações à

saúde, sejam benéficas ou maléficas. Sabe-se que o ambiente onde ambos estão

inseridos tem direta ligação com surgimento de doenças como endocrinopatias,

distúrbios cardiovasculares e até mesmo o câncer (Weeth, 2016). Visando

coordenar ações médicas humanas e veterinárias, a perspectiva One Health surge a

fim de unir esforços contra doenças comuns ao homem e seus pets (Muñoz-Prieto,

2018).

A obesidade está entre as doenças que atualmente exigem grande atenção

devido a seu potencial epidêmico tanto na população humana quanto entre cães e

gatos (German, 2006). Devido a predisposição genética, algumas raças podem

desenvolver obesidade mais facilmente em detrimento de outras, especialmente as

raças de estatura miniatura a média. Assim como a castração também pode

influenciar no ganho de peso como evidenciado por Edney e Smith (1986) e

Robertson (2003), embora possa ser atenuado por meio de nutrição adequada. Já o

fator nutricional e a prática de exercícios têm íntima relação com a interação

homem-animal, no qual o tutor controla a seleção, manejo utilizado na alimentação

e rotina de exercícios a que o animal será submetido.

Há alguns anos a abordagem One Health têm crescido nos sistemas de

saúde e cenário científico, na tentativa de aplicar estratégias multidisciplinares para

o melhor desenvolvimento humano e animal, visando maior qualidade de vida e

saúde para todas as espécies (Hasler et al., 2014).

Devido à relação homem-cão que há muito é alvo de estudos, investigar os

fatores propulsores para obesidade em humanos e seus cães de estimação

representa uma boa estratégia de acordo com a perspectiva One Health.

Acredita-se que aspectos socioeconômicos, genéticos e físicos influenciam no

desenvolvimento da obesidade, e que há uma ligação interespécie, desse modo,

necessita-se de uma abordagem ao nível de sociedade, em detrimento da

individualização a fim de combatê-la (German, 2006).

Desde 1970 já havia interesse em explorar a relação humano-animal a fim de

colher informações quanto a saúde dos humanos, visto que não há uma relação

genética entre humanos e seus animais de estimação, e os animais são diretamente

afetados quanto aos hábitos alimentares, comportamentais e psicológicos de seus
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tutores, portanto, pôde-se constatar uma relação entre obesidade nos cães de

estimação e o grau de obesidade de seus tutores (Mason, 1970).

2. OBJETIVOS
O presente trabalho tem por objetivo abordar a obesidade em humanos e

animais sob uma perspectiva de saúde única, visando evidenciar os principais

aspectos fisiológicos, fatores de risco, métodos diagnósticos, tratamento e

prevenção comuns entre humanos, cães e gatos.

3. MATERIAL E MÉTODOS
O estudo teve por base a revisão de literatura livre, no qual utilizou-se sites

de busca em periódicos indexados a fim de coletar artigos nacionais e internacionais

atualizados sobre o tema. Procurou-se inicialmente estabelecer a ordem de

assuntos que seriam abordados e seguiu-se as pesquisas sobre obesidade em

cães, gatos, humanos e abordagens de saúde única quanto a problemática.

As buscas foram realizadas nas bases de dados Google Scholar, Pubmed,

Wiley Online Library e Scielo. Os termos utilizados para a pesquisa foram: saúde

única, obesidade, obesidade em cães e gatos, obesidade humana, perspectiva one

health, fisiologia da obesidade e abordagens à obesidade. Materiais como

livros-texto, atlas de órgãos mundiais de saúde e guias confeccionados por

sociedades veterinárias também foram empregados na pesquisa.

4. REVISÃO DE LITERATURA
4.1. Histórico One Health
Desde os tempos antigos já se tinha conhecimento de que a saúde humana

sofria influência acerca da saúde animal e meio ambiente. Contudo, foi no início do

século 20 que os médicos Rudolf Virchow e William Osler voltam-se

especificamente para a relação de saúde humana e animal (Kahn; Kaplan; Steele,

2007).

O conceito One health surgiu a partir de estudos relacionados às zoonoses,

não obstante hoje engloba as relações entre saúde humana, animal e ambiental em

uma perspectiva multifacetada representada por uma combinação de sistemas,

geridos por múltiplos indivíduos em níveis locais e mundiais (Woods, 2014; Zinsstag

et al., 2015). O termo ganhou força quando em 2010 a Organização Mundial da
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Saúde (OMS), Organização Mundial da Saúde Animal (OIE) e a Organização das

Nações Unidas para Agricultura e Alimentação (FAO) uniram-se para empregar o

guarda-chuva One Health (figura 1) e demonstrar a indissociabilidade entre os

órgãos no que tange a promoção da saúde, formando o One Health Tripartite (World

Health Organization, 2019).

Figura 1 - Esquema representativo dos vários componentes abrangentes do
guarda-chuva One Health.

Fonte: Acesso em: 15/11/2022. Disponível em:
https://www.slu.se/en/Collaborative-Centres-and-Projects/one-health-sweden/the-one-healt-perspectiv

No Brasil, com a criação das Escolas de Medicina Veterinária e Agricultura

também em meados do século 20, os profissionais das ciências da saúde aliados ao

da agricultura exerciam abordagens multidisciplinares principalmente em

comunidades rurais, população carente e indígena que careciam de assistência

médica (Carneiro; Pettan-Brewer, 2021).
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Evidenciou-se desde então que quando diferentes espécies compartilham de

fatores ambientais, comportamentais ou até mesmo genéticos para o

desenvolvimento de certas doenças, é imprescindível conhecer estes fatores a fim

de manejar e prevenir a evolução destas. Do ponto de vista da saúde, a perspectiva

one health visa justamente aliar esforços dos vários segmentos da medicina

humana, veterinária e meio ambiente em prol da saúde coletiva.

4.1.1. Saúde humana
Diversos estudos já evidenciaram os benefícios da interação animal para a

saúde humana, especialmente no que tange a redução dos níveis de estresse,

atenuação da hipertensão arterial e depressão (Serpell, 1991; Rieger, 1999;

Headey, 2007). Ademais, os animais também têm participação na motivação ao

exercício físico de pacientes obesos e mudança de estilo de vida (Raina et al., 1999;

Wohlfarth et al., 2013). O convívio com um animal de estimação pode ainda

estimular o desenvolvimentos de características empáticas, habilidades e

sociocognitivas (Daly; Morton, 2009; Johnson; Meadows, 2010).

Além dos benefício diretos à saúde, hoje estuda-se a relação entre violência

doméstica e abuso infantil com atos de violência e abuso animal, neste contexto o

animal além de vítima, serve de sentinela para identificação de crimes. Uma vez que

essas circunstâncias são identificadas, uma abordagem one health, notificações que

gerem investigações amplas podem reconhecer agravos para os animais e também

para a família daquele animal (Flynn, 2011; Monsalve; Ferreira; Garcia, 2017).

Uma vez que se faz necessário manter os animais saudáveis para promulgar

essa contribuição favorável à saúde humana, uma abordagem one health levaria a

implementação de políticas públicas de bem-estar animal e consequentemente para

saúde humana (Pinillos et al., 2016).

4.1.2. Saúde animal
Humanos e animais domésticos compartilham cerca de 75% das doenças

infecciosas emergentes, e o SARS-CoV-2 foi mais um exemplo da interação

homem-animal-ambiente, assim como a febre amarela, tuberculose, malária, vírus

do Nilo Ociental, dengue, Chikungunya, Salmonella spp e Escherichia coli. Na

maioria destas, os animais servem de sentinelas para a população humana e

evidenciam um desequilíbrio natural de seu meio ambiente. Desequilíbrio este que
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além do homem promover, também foi afetado, como observa-se com as doenças

que surgiram com a entrada do homem à mata, a exemplo: Doença de Chagas,

treponemas, leishmaniose e hanseníase (Rohr et al., 2019).

4.1.3 Saúde ambiental
O equilíbrio com a natureza é imprescindível para existência da população

humana e animal. Observa-se que a ausência de saneamento básico aliado às

chuvas e enchentes, produção excessiva de lixo e alta densidade populacional

culmina em proliferação de patógenos infecciosos e parasitários (Lafferty, 2009). A

exemplo, uma abordagem de saúde pública a fim de promover saneamento básico e

tratamento de água para consumo implica em redução da mortalidade infantil e

incidência de doenças causadas por esses patógenos (Bechir et al., 2012).

As zoonoses são doenças típicas de endemias naturais que desenvolvem-se

muitas vezes em decorrência da alteração de ecossistema e clima, principalmente

as relacionadas a vetores. Quando o homem explora novos ambientes,

particularmente os habitados por animais selvagens, repercussões sistêmicas são

geradas e propiciam o surgimento de novos patógenos e doenças. Portanto,

políticas de proteção destas áreas poderiam reduzir essas adaptações

patógeno-hospedeiro e contribuir para saúde coletiva (Campbell-Ledrum et al.,

2015; Hassel et al., 2017; Indicators, 2019).

4.2. Obesidade
Na atualidade, a maioria das sociedades estabelecidas apresentam um

compartilhamento de estilo de vida e ambiente, em seus vários graus, entre

humanos e animais de estimação. Esse vínculo pode comprometer aspectos da

saúde de ambos, incluindo bem-estar. Evidências de diabetes mellitus, doenças

cardiovasculares e o câncer são exemplos. É devido a essa íntima relação entre

saúde animal e humana que uma abordagem one health poderia identificar riscos

compartilhados e promover avanços na aquisição de saúde coletiva, propiciando

ações colaborativas entre médicos e veterinários (Day, 2010).

Dentre as várias doenças comuns entre as espécies, a obesidade é um

exemplo de doença que têm alta prevalência entre cães, gatos e humanos,

apresenta riscos e comorbidades afins e merece uma avaliação sob uma concepção
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abrangente e que envolva todos os aspectos em que o obeso esteja inserido. A

perspectiva one health para obesidade se faz necessária e urgente.

Por definição, obesidade caracteriza-se pelo acúmulo excessivo de gordura

corporal suficiente para prejudicar a saúde do indivíduo. Em animais, determinar o

estado obeso se torna mais complexo comparado aos humanos devido às inúmeras

variações de porte, raça e idade (Chandler et al., 2017). Para tanto, as variações de

morfometria são os métodos mais empregados para determinação de composição

corporal, como avaliação dimensional e pontuações de escore, dentre alguns

métodos na medicina veterinária, expõe-se:

4.2.1 Pesagem
Por meio do peso pode-se estimar o estado nutricional do animal, no entanto

não é um método preciso devido à alterações fisiológicas e dinâmicas, não distinção

de massa muscular e de gordura, além de ausência de dados padronizados quanto

ao peso ideal de cães e gatos, por esse motivo não é indicado como avaliação

isolada (Guimarães, 2009). Pode-se afirmar que o animal está em sobrepeso

quando possui até 15% acima do peso ideal, e acima deste valor considera-se

obeso (Guimarães; Tudury, 2006).

4.2.2 Escore de Condição Corporal
Conhecido como ECC, é um método subjetivo e semiquantitativo que pontua

em escala numérica a condição corporal do animal avaliado (Laflamme, 1997a).

Teve sua confiabilidade provada em relação ao método padrão ouro, no qual

apresentou boa correlação na comparação (Mawby; Bartges; d´Avignon, 2004).

O sistema baseia-se na inspeção e palpação do animal e possui escala de 1

a 9. O animal com os escore 4 e 5 (para o cão) e 5 (para o gato), considerados

ideais, apresenta costelas palpáveis sem excessiva cobertura de gordura e abdome

retraído quando visto de lado. Já o animal obeso - escore 8 e 9 - apresenta

impossibilidade de palpação das costelas situadas sob cobertura de gordura muito

densa ou costelas palpáveis somente com pressão acentuada. Pesados depósitos

de gordura sobre a área lombar e base da cauda, cintura inexistente, não há

reentrância abdominal e apresenta distensão abdominal. As variações anteriores e

posteriores do escore 5 determinam o subpeso ou sobrepeso, uma vez que cada

ponto do escore representa 10-15% do peso corporal (Laflamme, 1997a).
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4.2.3 Índice de Massa Corporal
Estabelecido pela equação IMC= peso (kg)/altura² (m) é considerado padrão

internacional para avaliação de obesidade em humanos e utiliza medidas

morfométricas para avaliar a inconsonância do peso com relação a altura. Baseia-se

no fato de que as proporções naturais e fisiológicas relacionam-se com o tecido

magro, já o aumento destas medidas ocorre com acúmulo de gordura nos locais

mensurados (Svendsen, 2003).

Em cães, este método recebeu o nome de Índice de Massa Corporal Canino

(IMCC), e foi adaptado do IMC humano. No estudo veterinário concluiu-se que a

altura poderia ser substituída pela medida da coluna vertebral adicionada ao

comprimento do membro pélvico, e os valores de IMCC ideais diferem de acordo

com o peso e porte do animal (Müller; Schossler; Pinheiro, 2008).

4.2.4 Morfometria
Método não invasivo e de fácil realização, avalia clinicamente baseada em

cálculos a fim de estimar a porcentagem de gordura corporal de cães e gatos.

Baseia-se no acúmulo de gordura em locais específicos como tórax, lombar,

coccígeas e intra-abdominal. Obtêm-se medidas em centímetros da circunferência

pélvica, distância entre tuberosidade do calcâneo e ligamento patelar médio para

cães, e para gatos a circunferência pélvica, comprimento da trufa nasal até a junção

sacrococcígea e comprimento do membro torácico direito. Por meio destas medidas

aplicam-se fórmulas específicas (figura 2) para a espécie e determina-se a

porcentagem de gordura corporal do animal (Burkholder; Toll, 2000).

Figura 2. Fórmulas de porcentagem de gordura corporal em cães e gatos

Fonte: Manual de obesidade canina e felina - ABEV/Purina (2015).
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4.2.5 Absorciometria de raios-x de dupla energia (DEXA)
Inicialmente esta técnica foi criada para avaliação de componentes minerais,

entretanto agora utiliza-se para avaliação de gordura corporal. Por meio da emissão

de raios-X de dupla energia, o método permite distinguir além do mineral, a massa

magra e massa gorda do corpo avaliado. Considerada padrão ouro apresentou boa

precisão e segurança (Elliot, 2006). Fornece informações quanto à massa de

gordura em relação à massa total, no qual permite cálculos como o fat Mass Index

(FMI), que divide a massa gorda pela altura assim com o IMC mas considera

somente a massa de gordura e não o peso, o que confere maior precisão na

estimativa de composição corporal.

4.3. Prevalência
Vários estudos de prevalência já foram realizados e os resultados estimam

que 19,7- 59,3% dos cães e 11,5-52% dos gatos encontram-se em sobrepeso ou

obesos (McGreevy et al., 2005; Hill, 2009). Recentemente, em estudo realizado em

São Paulo - Brasil, a prevalência entre animais em sobrepeso e obesos foi de 40,5%

(Porsani et al., 2020a). Já em humanos, em pesquisa nos EUA, entre 2011 a 2014

36,5% da população estava obesa, sendo maior entre adultos maiores de 40 anos e

com idade superior a 60 anos. Gravemente observou-se que 17% das crianças e

adolescentes entre 2 e 19 anos estudados também estavam obesas (Odgen et al.,

2015).

4.4. Fatores de risco para cães e gatos
O risco genético é conhecido como fator de risco em ambas as espécies, no

entanto está atrelado a algumas raças mais que outras, como Golden Retriever e

Labrador entre os cães (Corbee, 2013) e Manx e pelo curto doméstico entre os

gatos (Corbee, 2014). Outros fatores como castração, idade e sexo também

influenciam. Sabe-se que tanto cães quanto gatos castrados são mais propensos ao

desenvolvimento de obesidade, fato este que se dá devido a diminuição da

necessidade energética e aumento do consumo alimentar, associado a inatividade

prolongada (Kanchuk et al., 2003).

Algumas comorbidades podem ser causais como consequências da

obesidade, algumas são hormonais como hipotireoidismo e hiperadrenocorticismo,

ruptura de ligamento cruzado, doença do trato urinário inferior, doença periodontal,
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diabetes mellitus, pancreatite e neoplasias (Laflamme, 2006b; Bockstahler et al.,

2009).

O fator nutricional é um risco compartilhado entre humanos e animais, fato é

que dietas ricas em gordura estão diretamente relacionadas com o ganho de peso

(Laflamme, 2006b). E ainda neste fator, verificou-se em estudo que o valor da ração

também associa-se à obesidade, pois tutores de cães obesos fornecem rações mais

baratas (Kienzle; Bergler; Mandernach, 1998).

Em estudo realizado por Muñoz-Prieto et al. (2018), em países europeus

buscou-se avaliar a relação entre obesidade nos tutores e nos seus cães, no qual

avaliou-se a percepção dos tutores quanto a obesidade entre eles e entre seus cães

e também identificou-se fatores comuns, bem como possíveis fatores ambientais,

sociais e econômicos que fossem pertinentes.

Ao total foram 3185 respostas, de 10 países da Europa. A faixa etária dos

participantes foi de 18-98 anos, no qual 19,2% eram homens e 80,8% mulheres.

Todos eram tutores de cães, com idades entre 0,1 a 22 anos, e as percentagens

sexuais foram de 49,5% machos e 50,5% fêmeas.

O estudo contava com uma autoavaliação e dados autorreferidos. Sendo

assim, de acordo com o índice de massa corporal (IMC), 6% dos entrevistados

estavam abaixo do peso, 62% peso normal e 32% em sobrepeso ou obeso. Já em

relação aos cães, do ponto de vista dos tutores, utilizando o escore de condição

corporal (ECC), 22% dos animais estavam em sobrepeso/obeso. Entretanto, com o

índice de gordura corporal (IGC), a percentagem foi de 56% dos cães com

sobrepeso/obesidade.

Em relação ao aspecto socioeconômico, as taxas mais altas de proprietários

de cães com sobrepeso / obesidade foram encontradas em países com PIB baixo

ou muito alto. Já a taxa de cães com sobrepeso/obesidade foi maior em geral em

países com PIB baixo, médio e alto e as taxas mais baixas foram relatadas em

países com PIB muito alto.

Quanto aos fatores que poderiam estar associados a obesidade entre os

tutores encontrou-se que ser mulher, ter alguma doença e o envelhecimento foram

variáveis que aumentaram a probabilidade do desenvolvimento da doença. Em

contrapartida, praticar esportes e ter uma dieta saudável reduziram a probabilidade.

Quanto aos animais, percebeu-se que os cães abaixo do peso num geral

eram filhotes, viviam em zonas rurais, possuíam livre acesso a rua, alimentavam-se
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de comida caseira e eram inteiros. E os cães com peso normal a acima do

peso/obesidade, relacionou-se a idade (aumento), castração, baixa renda familiar,

baixo PIB do país, elevado número de familiares, reduzido número de refeições

diárias e curta duração de exercícios físicos diários.

Identificou-se que os cães eram mais predispostos a desenvolver obesidade

se o tutor ficasse pouco tempo com o animal, se houvesse compartilhamento da

comida do tutor, se não fosse oferecido guloseimas ou se o dono considerasse que

ter um cão não influenciava sua atividade física.

4.5. Fatores de risco para humanos
Fatores genéticos, estado de saúde, qualidade do sono, estresse,

medicamentos, microbiota, nível de conhecimento, fatores relacionados ao ambiente

ou familiar, dentre outros mais podem influenciar uma pessoa quanto ao

desenvolvimento de sobrepeso ou obesidade (Glickman et al., 2012).

O fator dieta assim como nos animais é uma ferramenta importante no

desenvolvimento e manutenção do ganho de peso. Preconiza-se uma alimentação

rica em vegetais, frutas e grãos integrais, baixo consumo de laticínios, carnes,

alimentos açucarados e grãos refinados (Millen et al, 2016).

A prática de exercícios exerce papel fundamental na preservação do peso

saudável. Comportamentos sedentários como inatividade frente a alguma tela têm

sido atualmente um dos principais fatores adicionais ao ganho de peso

(Woodward-Lopez et al., 2018).

4.6 Tecido adiposo
Primariamente o tecido adiposo tem sido conhecido como um tecido que

armazena energia na forma de triglicérides e participa da proteção dos órgãos

abdominais, além do isolamento térmico. Entretanto, sabe-se atualmente que o

tecido adiposo é uma complexidade de células e funções.

As células mais conhecidas são os adipócitos, que dividem-se em tecido

adiposo marrom e branco. O branco, composto por células preenchidas com

triglicérides, abundante nos adultos e distingue-se do marrom pela presença de

gotículas lipídicas multinucleadas que interferem na expressão genética de

mitocôndrias, responsável por geração de calor, tecido este predominantemente

encontrado nos neonatos (Rousset et al., 2004).
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Apesar dos adipócitos representarem cerca de 50% da constituição adiposa,

o tecido ainda possui células como macrófagos, pré-adipócitos, células-tronco,

células endoteliais, pericitos e células nervosas. A presença de células-tronco e

pré-adipócitos são importantes para expansão tecidual, no momento em que a

hipertrofia das células de gordura já atingiu seu limite, essas células então realizam

hiperplasia, culminando na multiplicação do tecido gorduroso. Este é um dos

mecanismos envolvidos na obesidade (Fischer-Posovszky, 2007).

Outras células importantes para o desenvolvimento da obesidade são os

macrófagos e monócitos que atuam como mediadores inflamatórios, fontes de

citocinas inflamatórias e pró-trombóticas que aumentam sua atividade ao passo da

hipertrofia dos adipócitos. Ademais, além da produção do tecido lipídico, o local e a

forma anatômica que se acumula no corpo influencia a expressão e diferenciação

genética local. Em humanos, a síndrome metabólica está intimamente relacionada

com o acúmulo de gordura visceral em detrimento da gordura subcutânea

(Wajchenberg, 2000). Em cães e gatos uma diferenciação na secreção de

adipocinas locais também foi identificada, porém ainda não se estabelece

correlação direta com a síndrome metabólica (Hoenig; Caffall; Ferguson, 2007).

Com a descoberta da produção de um hormônio chamado leptina pelo tecido

adiposo branco, este passou a ser um importante órgão endócrino envolvido na

regulação do apetite e metabolismo energético. Os hormônios produzidos neste

tecido são as adipocinas e incluem a leptina, adiponectina, resistina, interleucinas,

fator de necrose tumoral alfa, interferon gama e outras mais (Juge-aubry; Henrichot,

2005).

4.6.1. Leptina
Atualmente a adipocina mais conhecida em cães e gatos, produzida por

adipócitos mas também teve seu mRNA encontrado em placenta, tecido mamário e

fígado (Sasaki et al., 2001). As concentrações circulantes correlacionam-se com a

massa gorda e o fluxo de energia nestas células. Seus receptores estão em maior

número nos centros de saciedade, todavia também são expressos em diversos

sítios pelo organismo, por isso sua importância em vários processos fisiológicos

(Houseknecht; Portocarrero, 1998). .

Primariamente estava atrelada a supressão do apetite e aumento do gasto

energético, posteriormente identificou-se os mecanismos de supressão de
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hormônios orexígenos e estimulação de neurônios anorexígenos (Ahima et al.,

1996). Em ratos, a ausência de leptina resultou em obesidade grave, no entanto em

humanos a deficiência de leptina é uma infrequente causa de obesidade e em cães

e gatos ainda não comprovou-se.

Acredita-se que na obesidade ocorre resistência à leptina devido a redução

de resposta no órgão-alvo, culminando em hiperleptinemia. Atrelada a resistência,

mitiga-se a saciedade que deveria ser induzida pelo hormônio e reduz o

metabolismo energético. As causas são multifatoriais, difíceis de identificar e

corrigir.Em estudo, propõe-se que a resistência possa ocorrer devido a saturação

dos sistemas de transporte de leptina pela barreira hematoencefálica ou falha de

sinalização no hipotálamo (Margetic et al., 2002; Ishioka et al., 2005; Eisele et al.,

2005).

Devido a hiperleptinemia os efeitos naturais dessa adipocina se exacerbam,

como os efeitos pró-trombóticos, pró-oxidantes e pró-inflamatórios. E por

antagonizar os efeitos de outro hormônio, a adiponectina, ambos precisam

equilibrar-se para manter a homeostasia. Quando não ocorrem, distúrbios

relacionados à obesidade concretizam-se.

Em cães e gatos ocorre aumento da concentração de leptina após refeição

gordurosa, mas em gatos sabe-se que há relação com a sensibilidade à insulina e

metabolismo de glicose pois gatos que possuem sabidamente resistência insulínica

possuem níveis mais elevados de leptina (Thiess et al., 2004; Backus et al., 2007).

Questões raciais também podem influenciar nos níveis leptinemicos, visto

que raças como Pastor de Shetland possuem níveis mais elevados, enquanto

shih-tzu, labrador retriever e dachshund têm níveis reduzidos (Ishioka et al., 2005).

Nos gatos, não documenta-se alterações raciais, contudo, gatos castrados, sem

distinção de sexo, podem ter níveis elevados de leptina a depender da quantidade

de gordura adquirida após castração. Por isso, o controle dietético se torna ainda

mais importante nesta espécie, especialmente após esterilização (Belsito et al.,

2008).

4.6.2. Adiponectina
A segunda adipocina mais estudada em humanos, produzida apenas nos

adipócitos maduros, é estimulada por insulina, constituintes de dieta e

medicamentos (Kadowaki; Yamauchi, 2005). Seu principal papel envolve o
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metabolismo de glicose devido aumento da sensibilidade à insulina, aumento da

captação de glicose pelos transportadores GLUT 4, aumento de glicólise e oxidação

de ácidos graxos (Kadowaki et al., 2006). em humanos, ainda possuem efeitos

benéficos para o sistema cardiovascular em consequência dos efeitos

antiinflamatórios e vasodilatadores. Envolve mecanismos relacionados à expressão

de óxido nítrico sintetase e supressão da produção de TNFa (Hopkins et al., 2006).

Contrariamente à produção de leptina, que aumenta conforme a massa gorda

corporal também aumenta, a adiponectina tem sua secreção reduzida. E, quando

ocorre perda de peso retorna a secreção normalizada. Os mecanismos envolvidos

na diminuição plasmática de adiponectina no paciente obeso podem ser divididos

em três: redução na produção total, na expressão genica e alterações de peso

molecular. Apesar de não documentado nos animais, este estado

hipoadiponectinemico esta ligado ao surgimento de diabetes tipo 2, resistência

insulínica e hipertensão arterial em humanos (Brunn et al., 2003; CNOP et al.,

2003);

Curiosamente, em humanos existe um fenótipo chamado “obeso saudável”

que pode acarretar em níveis aumentados de adiponectina ainda no estado obeso

(Karelis et al., 2008; Morisson et al., 2010). Em estudo realizado por Vendramini et

al. (2020a), identificaram maior expressão de adiponectina em cães obesos

comparado ao mesmo grupo de animais após tratamento para perda de peso, e

especularam que os níveis de adiponectina poderiam estar exacerbados para

contrabalancear os efeitos negativos de resistina, no qual o aumento também foi

identificado no estudo no mesmo grupo.

4.6.3. Resistina
Adipocina descoberta secretada por adipócitos em ratos, segue a atividade

da leptina. Também ocorre aumento de sua secreção com aumento da massa gorda

corporal e pós prandial. A hiperresistinemia está relacionada com alterações

metabólicas semelhantes ao diabetes tipo 2 e também auxilia na resistência

insulínica. Possui atividade pró-inflamatória devido a estimulação dos macrófagos

em secretar citocinas inflamatórias (Lazar, 2007).

Vendramini et al. (2020a) avaliou a expressão de resistina em cães obesos

que emagreceram após instituição de programa de perda de peso e constataram

aumento e posterior normalização. Apesar de não determinarem resistência



20

insulínica no estudo, acredita-se que à semelhança do que ocorre em humanos, os

animais também são sensíveis à ação deste hormônio.

4.6.4. Angiotensinogênio e o sistema renina-angiotensina-aldosterona
Importante sistema regulador da homeostase hidroeletrolítica, o SRAA

também atua na diferenciação e metabolismo de adipócitos. O tecido adiposo

branco produz quantidades elevadas de angiotensinogênio, e a enzima conversora

de angiotensina, bem como a renina também estão circulantes no tecido gorduroso.

Em pacientes obesos ocorre aumento da produção de angiotensinogênio e

consequentemente aumento da circulação de angiotensina II, que culmina em

vasoconstrição e ativação de aldosterona que resulta em retenção hídrica e de

sódio. Esse mecanismo pode justificar o desenvolvimento de hipertensão arterial e

doença renal em humanos que apresentam síndrome metabólica (Engeli et al.,

2003).

Assim como o papel da resistina não é esclarecido na patogênese de cães e

gatos, a atividade do SRAA nos adipócitos desses animais também não foi

elucidada até o momento.

4.6.5. Citocinas inflamatórias
Devido a secreção de citocinas inflamatórias pelos adipócitos, a obesidade é

classificada como um estado inflamatório crônico. Em humanos, está intimamente

relacionada com dislipidemia, resistência insulínica, doenças cardiovasculares,

hipertensão arterial e acidente vascular cerebral. Em pessoas com peso adequado,

os níveis de citocinas inflamatórias são praticamente indetectáveis (Lee, 2005).

As citocinas TNFa e IL6 são as principais produzidas pelo tecido adiposo,

sendo o TNFa envolvido não só na inflamação mas na oncogênese, replicação viral,

doenças autoimunes e sepse (Hotamisligil; Shargill; Spiegelman, 1993). Já a IL6

influencia a secreção hepática de triglicérides, inibe a sinalização insulínica e induz

produção de proteína C reativa.

Além das já mencionadas, outras citocinas também são produzidas no tecido

adiposo como IFN-g, interleucinas -1, -8, -10, - 18, proteína C-reativa, proteína

quimiotática de monócitos-1, inibidor do ativador de plaquetas-1, fator VII e fator

tecidual (Mertens; Van Gaal, 2005). Portanto, o aumento de tecido adiposo branco
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implica em potencial inflamatório e contribui para a patogênese, manutenção e

perpetuação da obesidade.

4.7. Obesidade e seus agravos
Os pets obesos estão passíveis dos mesmos efeitos deletérios que a

obesidade acarreta em humanos, desde comorbidades associadas à redução da

expectativa de vida. Por conta disso, um estudo avaliou a longevidade de cães

gordos e de cães magros, e estes, viveram 2 anos a mais em comparação com os

gordos. Além disso, apresentaram menor incidência de doenças ortopédicas e

resistência insulínica. Destacou-se também o aumento dos riscos que os pacientes

obesos apresentam em procedimentos anestésicos e maior tempo cirúrgico (Kealy

et al., 2002).

Amplamente conhecido, o diabetes tipo 2 está intimamente relacionado com

a obesidade em gatos, que além de influenciar na função endócrina do pâncreas

também age alterando a função tireoidiana. Ademais, também pode-se verificar

dislipidemias, estudos apontaram que tanto em cães quanto em gatos ocorre

aumento de colesterol e triglicerídeos nos animais obesos. Ainda, em gatos,

observou-se semelhança nas alterações de lipidograma com os de humanos

obesos. Estes apontamentos são importantes principalmente na avaliação de

doenças associadas à obesidade (Peña et al., 2008; Stone et al., 2009).

Montoya-Alonso et al. (2017) realizaram um estudo nas Ilhas Canárias, lugar

este que mais de 53% da população apresenta-se em sobrepeso ou obesas e

quase 25% também apresenta síndrome metabólica, a fim de avaliar se os cães

também apresentariam altas taxas de obesidade e de disfunção metabólica

relacionada a obesidade (DMRO).

Desta forma, o trabalho contou com 93 tutores e seus respectivos cães. Entre

os tutores, 51 eram homens e 42 mulheres. Já entre os cães, 31 cães eram machos

e 61 fêmeas.

Quanto aos critérios para classificação da DMRO, 41% dos animais

apresentaram obesidade e hipertensão, 20,4% hipercolesterolemia e

hipertrigliceridemia e 4% hiperglicemia. Já a relação entre a obesidade do tutor e do

cão foi de 78%, o que incluiu inclusive todos os cães que apresentaram sinais de

DMRO.
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Os dados corroboraram com estudos anteriores, entretanto a incidência de

cães obesos de tutores obesos foi ainda maior (55%). Deste modo, puderam

concluir que de fato os cães em sobrepeso/obesos pertenciam a tutores em

sobrepeso/obesos e que de alguma forma há um fator comum para o

desenvolvimento da doença em ambas as espécies.

Quanto ao desenvolvimento de síndromes respiratórias, em humanos é de

conhecimento que a obesidade está correlacionada à síndrome de Pickwick, que

caracteriza-se pela hipoventilação alveolar crônica. Em cães acredita-se que ocorra

algo semelhante, embora não tenha sido comprovado. Contudo, sabe-se que cães

obesos apresentam limitação dinâmica do fluxo de ar durante a hiperpnéia, expondo

a resistência expiratória apresentada. Estas alterações podem justificar-se devido a

redução da complacência pulmonar ou pela própria atividade inflamatória excessiva

do paciente obeso (Bach et al., 2007).

4.7.1. Comorbidades
4.7.1.1. Diabetes Mellitus
Afecção importante e potencialmente grave em todas as espécies, o diabetes

pode classificar-se em tipo 1, no qual as células beta pancreáticas são destruídas e

ocorre ausência de insulina neste organismo, já o tipo 2 ocorre devido a resistência

à insulina. A obesidade está relacionada com a diabetes tipo 2 (Must; Anderson,

2003; Haines; Neumark-sztainer, 2006).

4.7.1.1.1. Cães
Semelhante ao que ocorre nos humanos com diabetes tipo 1, os cães

também apresentam em sua maioria este tipo, tornando-se insulinodependentes

obrigatoriamente (Panciera et al., 1990). Algumas raças já foram apontadas como

predispostas, como poodle, schnauzers, samoiedas e raças toys (Hess; Kass; Ward,

2000; Guptill; Glickman, 2003). Nos cães também se reconhece diabetes devido a

interferência de progesterona que aumenta no diestro e na gestação.

O diabetes tipo 1 nao apresenta relação com a obesidade, por isso os cães

obesos não são predispostos à doença, no entanto, o cão diabético obeso pode ter

alterações no controle glicemico (Panciera et al., 1990).
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4.7.1.1.2. Gatos
Os gatos são mais acometidos pelo diabetes tipo 2, cerca de 80% dos gatos

diabéticos. Este é caracterizado pela resistência que a insulina encontra em agir nos

tecidos e também por redução na produção devido a exaustão de células beta e

deposição amilóide (Prahl et al., 2007). Gatos mais velhos possuem maior risco, a

partir de 8 anos. Além disso o uso de corticoide, sexo masculino, raça Birmanesa e

a castração também são fatores predisponentes (Mccann et al., 2007). O fator

genético demonstrou ser importante nos birmaneses e aparentemente nos gatos

pelo curto também, no qual identificou-se uma alteração no gene de melanocortina 4

(MC4R), que regula o apetite e balanço energético (Forcada et al., 2014).

A obesidade torna o gato várias vezes mais predisposto a desenvolver

diabetes, isso devido a resistência já mencionada. Esta resistência ocorre por

alguns fatores, dentre eles a baixa produção de adiponectina, que regula a captação

de glicose através dos receptores GLUT4 e aumenta a sensibilidade à insulina

(Prahl et al., 2007).

4.7.1.1.3. Humanos
Suscetíveis aos vários tipos de diabetes, segundo dados da Federação

Internacional de Diabetes até 2021 cerca de 537 milhões de pessoas convivem com

o diabetes no mundo. A tendência é que em 2030, 643 milhões de pessoas estejam

diabéticas (International Diabetes Federation, 2021). O tipo 2 representa 90%

destes, e a obesidade está intimamente ligada com esse alto volume. Desde a

gestação o feto já pode ser influenciado pela obesidade materna no qual implica em

resistência insulínica e deposição de gordura fetal (Metzger, 2007). Estudos

mostraram que diabéticos obesos vivem menos que diabéticos com peso adequado,

para homens a estimativa é de -5,6 anos e mulheres -2,5 anos (Cunningham et al.,

2011). Evidências importantes sobre a obesidade como fator de risco e

agravamento de doenças.

4.7.1.2. Câncer
O vínculo obesidade e câncer há muito vem sendo estudado, e pelo menos

13 tipos de cânceres podem ter efeitos preventivos se evitado o ganho de peso

(Lauby-Secretan et al., 2016). Alguns processos biológicos foram identificados como

responsáveis nesta associação, como excesso de adipócitos, aumento de
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esteróides sexuais, hiperinsulinemia e produção de fatores de crescimento (Calle;

Kaaks, 2004). Além disso,a produção hormonal do próprio tecido adiposo tem

contribuição, visto que adipocinas como adiponectina, resistina e fator de necrose

tumoral regulam o metabolismo energético, insulínico e lipídico (Rajala; Scherer,

2003).

A hiperinsulinemia observada nos pacientes com peso excessivo está

associada ao câncer de pâncreas, cólon e endométrio (Clinton; Giovannucci;

Hursting, 2020). Sua ação por si já promove o crescimento das neoplasias

diretamente e indiretamente pela ação do fator de crescimento semelhante à

insulina (IGF-1), que também atua no crescimento das células bem como impedindo

a apoptose e contribuindo com a formação de metástases (Ish-Shalom et al., 1997).

Em pessoas, os estudos geralmente relacionam o IMC com o risco de

desenvolvimento de cânceres, mas a circunferência abdominal também é uma

informação relevante (Cerhan et al., 2014). Em estudo identificou-se que

comparando IMC mais alto x IMC normal, as pessoas com IMC elevado

apresentavam risco relativo 1,1 maior para desenvolvimento de câncer de tireóide,

7,1 para câncer de corpo uterino e 4,8 para adenocarcinoma esofágico

(Lauby-Secretan et al., 2016).

Na medicina veterinária, apesar das evidências serem claras entre as

mesmas associações de obesidade com o câncer em humano, ainda faltam estudos

que estabeleçam essa correlação em animais de estimação. Estudos antigos já

demonstraram maior risco para população obesa canina ao desenvolvimento de

câncer de bexiga (Glickman et al., 1989). Todavia, devido ao íntimo

compartilhamento de características semelhantes homem x animal, estilo de vida e

exposições ambientais, torna-se necessário aprofundar os conhecimentos acerca

dos fatores risco para o câncer nos animais.

4.8. Tratamento
Simploriamente, o tratamento da obesidade concentra-se em reduzir o

consumo calórico e aumentar o gasto energético por meio de dieta e exercícios.

Bastante eficaz quando realizado da forma adequada, porém as influências

hormonais, sociais, comportamentais e metabólicas podem dificultar esse percurso.

Apesar das várias doenças e agravos que a obesidade acarreta, com o

retorno ao peso ideal após perda adequada e saudável, os metabólitos e agentes
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inflamatórios tendem à normalização a níveis de animais que nunca foram obesos.

Jeremias et al. (2020) demonstrou que com a redução de massa de gordura,

triglicerídeos, IL-2,IL-6, insulina e IGF-1 retornam a valores normais. Resultados

semelhantes foram identificados por Vendramini et al. (2020b), no qual avaliou

cadelas magras comparativamente a cadelas obesas e estas mesmas cadelas após

tratamento para perda de peso. Através da ressonância magnética nuclear

identificou-se o perfil metabolômico destes animais e verificou-se que os animais

que perderam peso apresentaram perfil metabolômico semelhante aos animais

magros. Ambos sugerem que um adequado programa de perda de peso pode não

só corrigir o peso do animal como também melhorar o perfil metabólico destes.

É importante ressaltar que o sucesso de um programa de tratamento de

obesidade se dá quando atinge-se o peso meta e realiza-se a manutenção pós

perda a fim de controlar recidivas. À semelhança da medicina humana, quando

ocorrem intervenções multimodais e comportamentais para que o paciente perca

peso, os resultados são melhores. Assim, percebe-se que para bons resultados na

medicina veterinária, as mudanças comportamentais dos tutores é imprescindível.

Foi sob este vértice do tratamento que Porsani et al. (2020b) avaliou os

fatores associados ao insucesso dos programas de emagrecimento de cães e

verificou que todos os animais que apresentaram perda de peso satisfatória

possuíam tutores que cumpriram as recomendações veterinárias. Contrariamente,

os animais que não perderam peso adequadamente, cerca de 85% destes, os

tutores não seguiram as recomendações e acabaram fornecendo alimento fora da

dieta prescrita ou não realizaram exercício com os animais. Isso reforça a

importância do tutor como aliado ao tratamento.

É especialmente difícil para alguns tutores identificarem que seus animais

estão acima do peso e que isso acarreta em malefícios à saúde, ainda mais quando

estes tutores utilizam da comida como forma de estreitamento de laços na relação

com seu pet. Ademais, os vários tutores têm percepções distintas quanto a saúde, e

muitas vezes aspectos socioeconômicos e pessoais impedem que tenham um

cuidado com a própria saúde, deixando a saúde do animal em segundo plano.

Mediante todos os agravos à saúde que a obesidade é reconhecidamente

responsável as estratégias para controle baseiam-se em:
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4.8.1. Alimentação
Desde a infância dietas equilibradas devem ser fornecidas, sempre ajustando

de acordo com o peso e seus diferentes estágios de desenvolvimento. Quando

possível, manter o animal intacto pode contribuir favoravelmente à manutenção do

peso adequado. Principalmente nos casos dos felinos, identificar formas de

interação com o animal que não estejam associadas a comida, como atividades e

brincadeiras (Sandoe et al., 2014).

A fim de avaliar como os proprietários cuidam de seus cães de forma rotineira

e indicar/identificar fatores de risco específicos para a obesidade nas rotinas de

cuidado dos proprietários de seus cães, Bland et al. (2009), realizou um estudo

baseado em questionário aplicado a tutores e veterinários. Ao todo foram

distribuídos 550 questionários que consistiam em 26 perguntas, das quais oito

estavam relacionadas aos dados demográficos do tutor e do cão e as demais

relacionadas à alimentação, exercícios, rotinas de monitoramento de peso do cão e

atitudes em relação às estratégias de controle da obesidade do cão.

Resultou-se em 219 tutores que responderam sobre 302 cães. Verificou-se

que o número de habitantes por domicílio foi maior nas residências com cães

obesos comparando a domicílios de cães com peso adequado.

Das 168 respostas do grupo “cães com peso normal”, 73,2% indicavam saber

o peso do animal e 85,1% afirmavam que o animal não apresentava peso

excessivo. Já entre as 51 respostas do grupo “cães obesos”, 70,5% sabiam o peso

do animal e 35% acreditavam que o animal não era obeso.

Ademais, viu-se que domicílios com cães de peso normal porcionavam a

ração em duas porções, enquanto os animais obesos foram alimentados com mais

frequência em uma ou três porções. Também observaram que famílias com cães

normais eram mais propensas a exercitar seus animais pelo menos três vezes por

semana em comparação com uma vez por semana para famílias com cães obesos.

Importante ressaltar que dos 219 tutores, 91% afirmaram ter conhecimento

acerca dos riscos que a obesidade incorre ao animal. Entretanto levanta-se a ideia

de que apesar de saberem dos riscos, preferem aceitar a obesidade ao invés de

mudarem seus hábitos. Para Burkholder e Bauer (1998), a principal causa de

obesidade nos cães é a estratégia negligente do seu tutor, e foi notório no estudo

que os animais obesos pertenciam a famílias que ofereciam mais guloseimas,
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praticavam reduzidas horas de exercícios e forneciam rações de padrões diferentes

das rações fornecidas pelos tutores de cães eutróficos.

Como já observado por Robertson (2003), animais que recebem uma refeição

ao dia são mais propensos a adquirir peso em comparação aos que recebem mais

de uma. Visto que no estudo os animais obesos recebiam uma porção alimentar ou

mais de três, evidencia-se a falta de controle na quantidade de alimento fornecido e

o desconhecimento acerca das informações nutricionais.

Concluiu-se que há fortes evidências de que manejo nutricional e a prática de

exercícios influenciam no surgimento da obesidade canina. E que a

responsabilização em garantir que o animal receba quantidade e qualidade de

alimento necessário, bem como prática de exercícios de forma adequada é do seu

tutor, por isso a importância deste estar intimamente comprometido com o

tratamento do animal.

4.8.2. Exercícios
O benefício dos exercícios físicos tanto em animais quanto em humanos há

muito já foram especulados. Estudos identificaram que a posse de cães contribui

favoravelmente à perda de peso em humanos, visto que tende a aumentar a prática

de exercícios físicos, em uma busca por estimular o animal (Lentino et al., 2012).

O primeiro estudo que demonstrou a eficácia de um programa de perda de

peso combinado entre tutor e cães obesos, foi o estudo PPET (Kushner et al.,

2006). Neste, avaliou-se o apoio social que os animais fornecem aos seus tutores

de modo que estruturalmente um programa de perda de peso pudesse ser eficaz

combinando exercícios para ambas as espécies. Puderam concluir que as pessoas

que aderiram ao programa com seus animais de estimação gastaram mais tempo

em exercício físico por semana e tanto as pessoas quanto os animais obtiveram

sucesso na perda de peso. Atribui-se esses resultados ao vínculo afetivo dos tutores

com seus pets e a interação social que os cães contribuem. Portanto, cães de

companhia podem ser aliados no tratamento e combate à obesidade, bem como

favorecidos diretamente.

4.8.3. Informação
Munoz-Prieto et al. (2018) avaliaram a percepção de proprietários de cães

europeus sobre obesidade e fatores associados à obesidade humana e canina,
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verificou-se que os tutores não reconheciam a obesidade como uma doença, nem

para humanos (3-46%) e nem para os animais (2-49%). E o fato de estarem

inseridos em um ambiente obesogênico, sem a devida consciência desse meio,

acarretaria no desenvolvimento da doença, bem como em seus cães, que são

diretamente influenciados pelas escolhas e estilo de vida do seu tutor.

Resultados semelhantes também foram identificados em pesquisa brasileira

realizada em São Paulo, no qual Porsani et al. (2020c) analisaram a percepção dos

tutores de cães a respeito de obesidade e sobre métodos de perda de peso. Um

total de 926 cães foram incluídos no estudo, dos quais 14% estavam obesos.

Comparado à avaliação de um profissional, 68% dos tutores dos animais obesos

subestimaram o escore corporal do animal e 8% discordava a respeito dos riscos

que a obesidade acarreta ao animal. Quanto ao tratamento, quase todos os tutores

(95%) afirmaram que deixariam seu animal passar por um programa de perda de

peso, no entanto somente 20% destes acreditavam que era necessário um

profissional treinado para executá-lo. Esta pesquisa releva que o médico veterinário

tem papel fundamental na dispersão de informação acerca do desenvolvimento da

obesidade e suas consequências para a vida do animal.

Para auxiliar nessa comunicação veterinário x tutor, uma ferramenta

interessante são as escalas ilustrativas de escore de condição corporal, que deixa

evidente ao tutor o tamanho que seu animal deveria apresentar e quais

características ele mesmo pode observar para identificar ganho ou perda de peso

(Brooks et al., 2014). No entanto, apesar de simples, os tutores têm dificuldade em

avaliar o ECC do seu próprio animal, principalmente tutores de animais obesos. Por

isso, a comunicação por parte do veterinário para com o tutor e a educação em

saúde, é de grande importância para o cuidado com o animal (Teixeira et al., 2020).

5. CONCLUSÃO
Ainda que se tenha tentado, por diversas maneiras, identificar possíveis

soluções para a obesidade, esta permanece como grande problema mundial de

saúde humana e de animais de companhia. Admitir estratégias de intervenções pela

perspectiva one heatlh pode alavancar métodos de tratamento e prevenção contra

esta doença. Para isso, esforços compartilhados entre a medicina veterinária e

humana deverão se organizar a fim de gerir de forma coletiva a fim de culminar em

benefícios para a saúde de todos.
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