COMUNICACAO EFETIVACOM OS TUTORESPARA MELHORA DA ADESAO
DAS PRESCRICOES NUTRICIONAIS - REVISAO DE LITERATURA
RESUMO - Nos ultimos anos a nutricdo de cdes e gatos avancou em virtude de
muitos estudos cientificos na area. No qual, foram estabelecidas condutas frente
as necessidades nutricionais nas diferentes espécies e fases de vida, assim como
0 uso de dietas coadjuvantes ao tratamento de doencas. No entanto, alguns
insucessos no tratamento nutricional vém sendo apontados, em virtude da falta de
assiduidade dos tutores as prescricbes do meédico-veterinario. Dessa forma, a
comunicacao do profissional com o tutor € essencial para que se tenha maior
adesdo a prescricdo nutricional proposta e como consequéncia sucesso no
tratamento. A compreensdo dos fatores que dificultam a adesdo as prescri¢cdes
dietéticas auxiliam na busca de alternativas para a resolucdo do problema. A
abordagem correta depende do médico-veterinario que, deve estar preparado para
orientar o tutor da melhor forma, tirar davidas, ser empatico e também deve ouvir
as possiveis dificuldades e auxilid-lo propondo alternativas. Dessa forma, essa
revisdo de literatura tem por objetivo elencar métodos e atitudes a serem tomadas
pelo médico-veterinario para melhorar a adesdo dos tutores as prescricbes
nutricionais.
Palavras chave: abordagem, assiduidade nutricdo, cao, gato
INTRODUCAO

A nutricdo dos pets evoluiu nas ultimas décadas, antes muitos tutores
forneciam sobras de alimentos e poucos produtos comerciais estavam disponiveis
para a compra. A alimentacgéo tinha apenas por objetivo suprir as necessidades

energéticas do animal (THOMPSON, 2008; GRANDJEAN, 2006).



Em meados dos anos 90, inumeros estudos sobre nutricdo de cées e gatos
foram realizados, e com isso novos conceitos foram estabelecidos como o uso da
nutricdo para melhora e manutenc¢éo da saude animal. Comisso, a industriade Pet
food comecgou a se adequar e produzirmaior quantidade de alimentos balanceados
e de qualidade especificos para racas e idade, por exemplo (GRANDJEAN, 2006;
KRAFT, 1998). O uso de alimentos adequados para as individualidades dos pets
possui diversos beneficios: manter a qualidade de vida dos animais; aumentar a
expectativa de vida; corrigir deficiéncias nutricionais; além de prevenir e atuar como
coadjuvante no tratamento de doencas como cardiomiopatias, hipersensibilidade
alimentar, doenca renal cronica, obesidade e urolitiases (MICHEL et al., 2008;
BALDWIN et al., 2010).

Nos dias atuais, segundo a Associacdo Brasileira da Industria de produtos
para animais de estimacao (ABINPET, 2018), a populacdo de cdes do Brasil é
compreendida por 54,2 milhdes de animais e 23,9 milh6es de gatos. E o mercado
Pet brasileiro fatura 20,3 bilhdes de reais anuais, sendo 73,9% oriundos da Pet
food.

Em virtude da diversidade de produtos destinados ao bem-estar de cées e
gatos, os meédicos-veterinarios devem estar aptos para a escolha adequada do
manejo dietético para o animal. Para se assegurar de que sua prescricdo seja
seguida adequadamente, é funcao do profissional se comunicar corretamente com
o tutor de forma que esse entendaa importanciade se realizar a dieta e os impactos
positivos na saude de seu animal (MICHEL et al., 2008).

Apesar da importancia de se seguir corretamente a prescricdo nutricional,
muitos tutores ndo a fazem. Dessa forma, o objetivo dessa revisao de literatura é

identificar os fatores que levam os tutores a ndo serem assiduos as prescricdes



dietéticas e abordar planos de acao para tais  situacoes.
DESENVOLVIMENTO

Segundo a World Small Animal Veterinary Association, WSAVA (2011), a
avaliacdo nutricional é de extrema importancia para alcancar o maior nivel de
cuidados com a saude. Sendo esta considerada como um quinto sinal vital a ser
avaliado com os outros sinais como: temperatura; pulso; respiracao e avaliacao da
dor durante o exame fisico. Além disso, a nutricdo de pets estd cada vez mais
presente narotina clinica,umavez que além de supriras necessidades energéticas
pode ser utilizada para o tratamento de animais doentes, sendo tdo importante
guanto qualquer outro tratamento medicamentoso pois, promove qualidade de vida
e evita a progressao clinicada doenca (MICHEL et al., 2008; PIERRI et al., 2015;
WSAVA 2011).

Para que o médico-veterinario realize prescricbes adequadas, 0S mesmos
devem se basear no National Research Council (NRC, 2006) e/ou European Pet
Food Industry (FEDIAF, 2019). Nesses guias estdo apresentadas as necessidades
nutricionais dos cédes e gatos e equacdes para se determinar a quantidade calérica
dos animais, que séo baseados em fatores associados ao animal como idade, fase
reprodutiva e grau de atividade fisica praticado.

Os tutores de animais domésticos sao responsaveis pela escolha da dieta a
ser fornecida aos seus animais. Essas escolhas, seja ela dieta comercial ou nao
convencional, sdo baseadas em diversos fatores incluindo suas crencas e
conhecimentos sobre nutricdo animal, condi¢cdes socioecondmicas, estilo de vida e
fontes de informacédo externas como conhecidos e internet. Porém, muitas dessas
fontes podem néo ser confiaveis predispondo ariscos nasaude do animal (MICHEL

et al., 2008).



A comunicacdao eficaz entre médico-veterinario e tutor eleva os resultados
do atendimento e tratamento de maneira muito significativa (KURTZ, 2018).
Ademais, é essencial que o tutor compreenda a importancia de aderir a prescricdo
e 0s riscos envolvidos em sua néo realizagdo (MICHEL et al., 2008; CAIRNS-
HAYLOR; FORDYCE, 2017). Dessa forma, o médico-veterinario é considerado
fonte de informacao principal ao tutor, devendo sanar duvidas e indicar fontes de
confianga para serem consultados quando necessario, visando a satde do animal,
gualidade de vida e controle de enfermidades (SUAREZ et al., 2011).

Reconhecer a situacédo real do proprio animal auxilia na assiduidade dos
tutores as prescricfes (CAIRNS-HAYLOR; FORDYCE, 2017). Estudos realizados
com cdaes obesos, demonstraram que a obesidade é muitas vezes subestimada
pelo tutor, umavez que nao reconhecem o excesso de peso de seu animal ou ndo
compreendem os riscos da obesidade a saude do paciente acometido. Além disso,
€ um achado secundario das consultas pois, de forma rara é a queixa principal do
atendimento (COLLIARD, 2006; COURCIER et al., 2010; CAIRNS-HAYLOR;
FORDYCE,2017). Pelofato do tutor ndoreconhecero excesso de peso do seu pet,
muitos médicos-veterinarios encontram barreiras em informar e orientar os tutores.

Isso porque em muitos casos a condicao corporal do tutor esta associada a
de seu pet ou seja, tutores obesos possuem maior chance de terem animais nessa
mesma condicdo (KIENZLE et al., 2012). A dificuldade em se comunicar pode ser
atribuida pelo medo de que a abordagem ofendao tutor e como consequénciao
motivarem por trocar de profissional (BARTGES et al., 2017; CAIRNS-HAYLOR;
FORDYCE, 2017).

A forma correta da realizacdo do programa de perda de peso € baseada no

fornecimento de dietas coadjuvantes, calculos de restricdo caldrica e estimular a



pratica de atividade fisica (BROOKS et al., 2014). No entanto a falta de adesao do
tutor, representa um problema para a perda de peso dos animais. Em estudo
realizado por Porsani et al. (2019), a falta de assiduidade dos tutores prejudicou a
perda de peso de cdes em programa de emagrecimento. Esses muitas vezes
forneciamalimentos ndo prescritos e ndorealizavam atividade fisica recomendada.
O que pode ser justificado pelo fato de que tutores consideram as restricoes
alimentares indicadas como forma de sofrimento para seus animais (KIENZLE et
al.,, 1998; LARSEN; VILLAVERDE, 2016). Uma alternativa aos petiscos para
enriquecimento da experiéncia nutricional do animal tornando-a prazerosa, pode
ser feita com o fornecimento de brinquedos (BALDWIN et al., 2010).

Muitos tutores ndo seguem prescricdes realizadas pelos profissionais e as
modificam muitas vezes sem 0 prévio conhecimento do veterinario. Onde
alteracBes na quantidade do alimento ou até mesmo introdugéo de alimentos ndo
prescritos sdo realizados, como petiscos, sobras de alimentos ou alimentos que
julgam serem benéficos (MICHEL et al., 2008; GERMAN et al., 2010).

A modificacdo de dietas caseiras ja foi citada por Halfen et al. (2013).
Segundo os autores apesar do tutor ter escolhido esse tipo de alimentacao, muitos
substituiam e ndo ofereciam os alimentos prescritos, além de né&o incluir as
suplementacdes necessarias para este tipo de dieta, prejudicando a salde do
animal por meio de desequilibrio nutricional.

A falta de adeséo a prescricdo médica também séo relatados em pessoas.
Segundo Pontieri e Bachion (2010) e Medeiros e Sa (2011), apesar de
reconhecerem a importancia do tratamento nutricional aproximadamente 50% dos
pacientes humanos com diabetes e doencarenal crbnica, néo realizavam as dietas

prescritas. Sendo associados 0s seguintesfatores para a ndo adeséo: baixarenda,



baixa escolaridade; dificuldade de compreenséo de aspectos do tratamento; falta
de estimulo familiar, fatores culturais e emocionais (MEDEIROS; SA, 2011).

Também j& foi relatado que grande parte de erros cometidos em dietas
humanas se da pela imprecisdo dos métodos de quantificacdo de alimento, como
por exemplo uso de copos, xicaras e colheres que estimam de forma incorreta a
guantidade dos alimentos (HULSHOF et al., 2002). Esta dificuldade também foi
encontrada na determinacdo da quantidade de alimentos para Pets. Segundo
estudo conduzido porGerman et al. (2010), foram avaliadas formas de mensuracéo
de alimentos secos extrusados sendo concluido que os participantes erravam as
mensuragdes. Sendo essas superestimadas em 80% dos casos e subestimadas
em 18%.

Muitos tutores oferecem alimentos extras a dieta, como guloseimas e sobra
de alimentos, com objetivo de fornecer o mesmo prazer que 0s proprios sentem ao
se alimentar (MICHEL et al, 2008). Isso pode ser justificado pela
antroporfomizacao, esquecendo-se do fato de que os cées e gatos sao carnivoros
(GRANDJEAN, 2006).

Tutores vegetarianos e veganos também tentam transferir essa opc¢ao para
seus animais. O estudo realizado por Zafalon et al. (2020), analisou as
composicdes de dietas veganas disponiveisnomercado brasileiro e evidenciou que
muitos dos nutrientes podem estar em deficiéncia ou excesso com base nas
diretrizes recomendadas pela FEDIAF, como niveis abaixo do recomendado de
taurina e proteina para gatos, sendo prejudicial a saude do animal.

Os comportamentos de tutores de cdes acima do peso ja foram associados
a escolhade alimentos comerciais de menor custo e/ou promogdes. Esses tutores

também possuiam menor interesse em uma nutricdo balanceada e qualidade dos



nutrientes quando comparados a tutores de caes em peso ideal (COURCIER et al.,
2010).

De acordo com Butler et al. (2002), a comunicagéo eficaz com os tutores
pode ser benéfica para satisfazer os clientes, aprimorar 0os negdcios e evitar mas
condutas pois, o tutor deseja que o médico-veterinario seja um bom comunicador e
ouvinte. Com base no mesmo estudo, é importante salientar que a compreenséao
do tutor em relag&o ao tratamento pode ser reduzida em situacdes de fragilidade
emocional, como em quadros de animais com doencas crénicas com prognastico
desfavoravel.

A forma de abordar o tutor contribui para a formacgéo de vinculo entre as
partes pois por meio desta, o fortalecimento do relacionamento com os tutores se
torna possivel, melhorando a comunicacao e o sucesso profissional (BUTLER et
al., 2002). Por isso é muito importante que a conduta do profissional seja cordial
para consigo e com seu animal (RYDER; ROMASCO, 1980).

Com o intuito de compreender o motivo da néo realizacdo das prescri¢oes,
estudos avaliaram o comportamento do tutor, com base na teoria do
comportamento planejado de Ajzen (1998). A teoria consiste em um modelo que
visa prever a mudanca do comportamento com base na intencéo de realizar a
mudanca comportamental, sendo util para prever intencées e comportamentos.
(CAIRNS-HAYLOR; FORDYCE, 2017; AJZEN, 1998; ROHLF et al., 2010).

De acordo com a teoria, as inten¢des séo influenciadas pelos seguintes
fatores: atitudes comportamentais, normas subjetivas e controle comportamental
percebido. Atitudes comportamentais referem-se as avaliacbes negativas ou
positivas e facilidade ou dificuldade empregadas em uma determinada acgao.

Quanto mais positiva e menos dificultosaa acdo, maior a forca de intencéo para



realiza-la. Por exemplo, umtutor pode naorealizar de forma adequadaa prescricao
dietética devido a barreiras como a falta de tempo para se exercitar com o animal
ou o custo envolvido naalimentacédo especificapara manejo da obesidade (ROHLF,
2010; CAIRNS-HAYLOR; FORDYCE, 2017).

As normas subijetivas sdo aquelas baseadas na visdo de outras pessoas
consideradasimportantes em como avaliam o comportamento e apoiam o individuo
narealizacdo de sua mudanca, como exemplo podemos citar o apoio familiar para
realizacdo da dieta. Por ultimo, a forca das intencdes percebidas, sdo baseadas no
grau de controle comportamental do individuo, ou seja, esta relacionada com a
capacidade percebida de se executar o comportamento (AJZEN, 1998).

Um exemplo préatico de reforco positivo de comportamento planejado pode
ser encontrado na obesidade canina, na qual o conhecimento dos beneficios
visualizados na saude e bem-estar da reducédo de peso do animal influenciam de
forma positiva a intencdo do tutor em relacdo a mudanca do comportamento,
levando a reducao de peso do pet (CAIRNS-HAYLOR; FORDYCE, 2017).

Além da teoria do comportamento planejado de Azjen (1998), os seguintes
fatores foram associados a ndo adesao da prescricdo de dieta: custo empregado
ao alimento; desconfianca sobre a forma do processamento dos alimentos; razées
emocionais como a interacdo e vinculo entre tutor e animal projetadas no
oferecimento de petiscos e alimentos extras (MICHEL et al. 2008).

Como alternativa para a melhora da assiduidade dos tutores a prescricfes
dietéticas, o desenvolvimento de um plano de acao pode ser eficaz devendo o
médico-veterinario acompanhé-lo com frequéncia. Isso porque segundo Cairns-
Haylor e Fordyce (2017), grande parte dos tutores se esquecem das informacdes

fornecidas pelo médico veterinario ao longo dos atendimentos. Segundo Kurtz



(2006), no momento da consulta o médico-veterinario apds orientar o tutor sobre a
prescricdo dietética, pode solicitar que o mesmo repita as informacfes mais
importantes que Ihe foram passadas, afim de fixar as informagdes e melhorar a
compreensao. Segundo o mesmo estudo, cerca de 30% dos pacientes humanos
obtiveram melhor resultado em seus tratamentos apos utilizarem este método.

Estudo conduzido por Lenoir et al. (2015), a frequéncia de atendimentos é
fator determinante de sucesso. O apoio continuo da equipe de saude pode ajudar
a manter a motivacdo necessaria para mudancas no estilo de vida, resultando em
maiores chances de sucesso narealizacao de dietas prescritas (FRUH, 2017).

Segundoestudoclinicorealizado por Saker e Remillard (2005), quetinhapor
objetivo a perda de peso de cées, os retornos peridédicos também contribuiram para
0 sucesso do programa. Isso porque nesse momento as quantidades prescritas
eram reajustadas e os tutores eram orientados novamente sobre o programa de
emagrecimento.

Além disso, o0 uso de folhetos e videos explicativos, sites informativos
confiadveis, acompanhamento telefénico ou por email também foram fatores
contribuintes para o sucesso dietético. Esse contato deve ser realizado nos
intervalos entre consultas (CAIRNS-HAYLOR; FORDYCE, 2017).

Para que se obtenha sucesso na terapia nutricional, € importante entender
qgue o tutor faz parte do processo de decisédo e implementacdo da dieta. Por este
motivo, a comunicacao deve ser de “mao dupla” na qual o médico-veterinario deve
abordar dadose informacfesrelevantes,como os beneficiosempregadosna saude
do animal e qualidade de vida, mas também deve ser flexivel e levar em
consideracao as perspectivas do tutor como possiveis dificuldades, insatisfagfes e

de forma conjunta buscar alternativas para cada situacdo (BALDWIN et al., 2010;
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KURTZ, 2006). Uma comunicacéo otimista que utilizamétodos motivacionaise nao
€ confrontacional apresenta maior sucesso (LENOIR et al, 2015).

E importante que o profissional de satide tenhaconhecimentos profundos no
campo da nutricdo, para ter seguranga ao se comunicar sobre assunto, além de
determinar a melhor estratégia a ser tomada (FRUH, 2017). Porém além dos
conhecimentos tedricos, o médico-veterinario deve ser capaz de se comunicar
adequadamente. A dificuldade de comunicagéo pode ser justificada pela falta de
preparo do profissional durante sua formacéo (BUTLER et al., 2002).

Nos Estados Unidos, um estudo avaliou estudantes de medicina veterinaria.
Os alunos informaram que néo recebiam treinamento adequado para abordar o
tutor e afirmaram nao se sentirem a vontade para realizar essa acdo (BUTLER et
al., 2002). Outro estudo sugere ser necessario o desenvolvimento de programas de
comunicacdo na pratica veterinaria, devendo ser considerada como uma das
competéncias clinicas essenciais (KURTZ, 2006).

Ao se abordar a necessidade do aprendizado em comunicacdo muitos
profissionais e alunos viam a mesma como um traco de personalidade e que néo
poderia ser aprendida. Porém com a assisténcia adequada todas as pessoas
conseguem aprender a se comunicar efetivamente, desde que ela ndo possua
condicdo incapacitante (KURTZ, 2006). Além disso, os médicos-veterinarios
entrevistados no mesmo estudo acreditavam que com base em sua experiéncia
profissional, ndo precisariam desenvolver a comunicacdo pois ja a faziam. No
entanto, durante o atendimento desses profissionais o tempo reservado para a
comunicagao nao era considerado importante, levando ainterrupgées no momento

de fala do tutor.
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Estratégias foram criadas como alternativas para desenvolver e ensinar a
comunicacao a estudantes e médicos-veterinario como: o uso de simulados de
atendimento, videos, atividades em grupo e avaliagbes com feedback (KURTZ,
2006).

No Brasil, o Ministério da Educacdo - Brasil (MEC) no ano de 2019,
preconizou que a comunicacdo faca parte da grade curricular da medicina
veterinariadesde os primeiros periodos, porém naoforam encontrados estudosque
abordem a aplicacao pratica deste fator nas universidades brasileiras.

Por fim, a comunicacao entre veterinario e tutor traz diversos beneficios para
a saude do animal e controle de doencas. Além disso, os tutores ficam muito mais
satisfeitos e confortaveis quando se sentem ouvidos e sdo atendidos por pessoas
empaticas e cordiais. Neste cenario, a motivagdo do tutor € aumentada e as
chances de serem assiduos a dieta séo elevadas (KURTZ, 2006).
CONSIDERACOES FINAIS
A assiduidade do tutor as prescri¢cdes nutricionais do médico-veterinario depende
de abordagem correta, no qual estdo inclusas explicacdes sobre o quadro clinico
do animal e da dieta estipulada. A compreensédo dos fatores que dificultam a
realizacdo da prescricdo dietética, auxilianabuscade alternativas para a resolucéo
do problema. A comunicacdo € fator fundamental que leva ao sucesso do
tratamento dietético, ndo devendo ter suaimportancia subestimada.
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