NUTRICAO DO PACIENTE CANINO E FELINO DURANTE A INTERNACAO NA
SERRA GAUCHA

RESUMO

As escolhas do médico veterinario em relacdo a nutricdo do paciente internado
interferem na qualidade de vida do animal durante o periodo de hospitalizac&o, no
tempo de recuperacao, na prevencao de sindromes metabdlicas secundarias e na
manutencdo do peso e do escore corporal ideal. Levando em conta tais
informacdes, desenvolveu-se uma pesquisa para determinar o perfil do médico
veterinario atuante em hospitais e clinicas veterinarias de cdes e gatos da regiao
da serra gaucha (Rio Grande do Sul). Um questionério virtual foi construido
contemplando as seguintes variaveis: necessidade energética de manutencao
(NEM), quantidade, tipo e frequéncia do alimento, utilizag&do de orexigenos, conduta
inicial para reversdo da anorexia, estimulo de consumo hidrico e principais
enfermidades que causaram a internacdo do paciente internado. Apds a obtencéo
das respostas, estas foram tabuladas e determinada sua frequéncia. Dos 100
convites enviados, 53 pessoas responderam ao questionario, sendo a maioria
proveniente de Caxias do Sul (73,4%). A NEM era sempre calculada por 34% dos
entrevistados. Em relacdo ao horéario e a frequéncia de fornecimento alimentar,
apenas 3,8% dos entrevistados realizavam. Os orexigenos eram utilizados como
primeira opgdo apenas por 22,6% dos entrevistados. A adicdo de 4gua ao alimento
foi escolhida por 71,7% dos participantes como op¢ao para aumentar 0 consumo
hidrico. O alimento Umido foi a primeira escolha para o paciente internado. As
enfermidades mais frequentemente relacionadas a internacéo foram as de caréater
gastrointestinal. Assim, pode-se observar que ha necessidade de aprimoramento
dos médicos veterinarios da serra gaucha na area de nutricao.
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INTRODUCAO

A nutricdo desempenha um papel fundamental durante todos os momentos
da vida do céo e do gato. Desse modo, esta € necessaria para o desenvolvimento,
crescimento e manutencdo durante as fases adulta e geriatrica. Por ser téo
necessaria, a sua deficiéncia acarretara em estresse metabdlico, sendo contornado
de maneiras diferentes, de acordo com o estado de saude do paciente
(WERNIMONT et al., 2020; WSAVA, 2011).

O céo e o gato doente, devido a necessidade de reparar os danos causados
pela enfermidade, aumenta a mobilizacdo calérica que provém de proteinas e
outros substratos, aumentando proporcionalmente a necessidade dos nutrientes
gastos, para garantir a homeostase e que o animal tenha a chance de se recuperar
(DUDRICK, 2009; CORBEE, VAN KERKHOVEN, 2014).

As escolhas tomadas pelo médico veterinario em relacdo a nutricdo do seu
paciente internado interferem na qualidade de vida do animal durante a
hospitalizacdo, no tempo de recuperacdo, na metabolizacdo dos farmacos
instituidos, na prevencao de sindromes metabdlicas secundarias, na manutencgao
do peso e escore corporal ideal. Estima-se que ainda, grande parte dos pacientes
internados esteja recebendo um aporte nutricional deficiente, prejudicando seu
prognaostico e respectiva alta hospitalar (FABRETTI et al., 2013). Dessa maneira,
os profissionais devem preocupar-se em proporcionar ao paciente uma alimentacéo
correta e que atenda suas necessidades, pois animais doentes frequentemente se
encontram em profundo desarranjo metabdlico, dependendo do suporte nutricional
(CODNER, 2012).

Levando essa informacdo em conta e buscando entender o cenario da
regido da Serra gaucha (Rio Grande do Sul) foi realizada uma pesquisa para
determinar o perfil do médico veterinario atuante em hospitais e clinicas veterinarias

de cées e gatos, a atualidade observada na rotina clinica.
MATERIAL E METODOS
Foram convidados a participar da pesquisa meédicos veterinarios atuantes

em hospitais e clinicas veterinarias com internacao de cées e gatos pertencentes a

Serra Gaulcha, durante o periodo de fevereiro de 2021. Para a pesquisa foi utilizado



o software “Google Formularios®”, e o link enviado por mensagem eletronica aos
meédicos veterinarios da regido da Serra Gaucha. A participacdo foi anénima
mediante a autorizacdo do entrevistado apés uma breve explicagdo sobre a
pesquisa.

A amostra estudada foi obtida por conveniéncia e as variaveis
determinadas foram relacionadas as escolhas individuais dos participantes quanto
a nutricdo dos seus pacientes durante a internacdo. Os participantes foram
questionados sobre a necessidade energética de manutencao (NEM), quantidade,
tipo e frequéncia do alimento, utilizacdo de orexigenos, conduta inicial para
reversao da anorexia, estimulo de consumo hidrico, controle do peso do internado
e principais enfermidades que causaram a internagdo. Apos a obtencdo das
respostas, estas foram tabuladas e determinada sua frequéncia.

RESULTADOS

Dos 100 convites enviados, 53 pessoas responderam ao questionario. A
maioria dos participantes era proveniente de Caxias do Sul (73,4%). O restante
pertencia a Bento Goncalves, Sdo Marcos, Flores da Cunha, Vacaria, Nova
Petropolis, Verandpolis e Antonio Prado, correspondendo a 3,8% dos entrevistados
cada.

Assim, a necessidade energética de manutencdo (NEM) era sempre
calculada por 34% dos entrevistados, enquanto que, 47,2% dos participantes
determinavam somente para 0s pacientes em estado critico e 18,8% néao
estipulavam a NEM.

Em relacdo ao horario e a frequéncia de fornecimento alimentar, apenas
3,8% dos entrevistados determinavam o horario e quantidade oferecida, sendo que,
58,5% especificava apenas os horarios, 24,5% determinava apenas a quantidade
e 13,2% néo determinam.

Os estimulantes de apetite medicamentosos eram utilizados como primeira
opcgao para 22,6% dos entrevistados, enquanto que 75,5% utilizavam apenas
quando outras técnicas de estimulo & alimentacdo falharam, como por exemplo,
mudanca do tipo do alimento oferecido ou sua temperatura. A minoria, composta

por 1,9% dos entrevistados nao utilizavam este tipo de medicamento.



A maioria dos entrevistados (84,6%) costumava aquecer o alimento antes
de oferecer ao paciente, sendo que 13,5% oferecia o alimento na temperatura na
qual foi conservado e apenas 1,9% tentava oferecer em diversas temperaturas.

A adicao de agua ao alimento foi escolhida por 71,7% dos participantes em
relacdo ao aumento do consumo hidrico. Além disso, 18,9% estimulavam de outra
maneira e 9,4% dos participantes ndo se preocupavam em aumentar a ingestao de
agua.

O alimento umido (saché) foi escolhido por 63,5% dos entrevistados como
primeira escolha para o paciente internado. As outras opcdes citadas estdo

descritas na figura 1.

Figura 1 — Tipo de alimento utilizado como primeira escolha (porcentagem) para o
paciente canino e felino durante a internagdo em hospitais e clinicas veterinarias
da Serra gaucha.
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A tabela 1 demonstra os métodos utilizados para o fornecimento do
alimento em pacientes caninos e felinos em anorexia e internados. Pode-se
observar que a maioria realizava a administracdo do alimento forcado através da
seringa em caes (66,1%), enquanto que, nos pacientes felinos, as sondas

nasogastrica e esofagica representaram 75,5% da escolha.

Tabela 1 — Método de escolha para reversdo da anorexia do paciente canino e
felino durante a internacao realizado pelos médicos veterinarios da Serra gaucha.



Método de escolha para reverséo da Gato Cao
anorexia no paciente internado (%) (%)
Sonda esofagica 37,8% 13,2%
Sonda nasogastrica 37,7% 20,7%
Fornecimento de alimentos 24,5% 66,1%

hipercaldricos administrados através de

seringa

Total 100% 100%

O controle do peso corporal do paciente durante o periodo de internagéo
era realizado por 55,7% dos participantes, sendo que 25% né&o costumava pesar o
paciente e 19,3% realizava a pesagem apenas ha entrada e alta do paciente.

Quando questionados sobre as enfermidades mais frequentemente
relacionadas a internacdo desses pacientes, as de carater gastrointestinal
corresponderam a 88,5% das respostas, seguidas das doencas renais/urinarias
(84,6%), virais (46,2%), respiratoria (34,6%), reprodutiva (30,8%), cardiovascular

(13,5%), ortopédica (3,8%) e oncoldgica (1,9%), respectivamente.

DISCUSSAO

Com base nas respostas obtidas, foi possivel perceber que ainda ha falta
de informacao sobre a conduta nutricional durante a internagcéo de caes e gatos na
serra gaucha. Neste sentido, o estado nutricional € considerado como 5° parametro
vital, e deve ser determinado durante avaliagéo do paciente. Este parametro auxilia
durante o tratamento de um estado patolégico e melhora a qualidade de vida de um
paciente com doenca cronica (WSAVA, 2011). Além disso, o retorno da ingestao
alimentar voluntaria em pacientes internados deve ser considerado como uma
resposta positiva ao tratamento e evolugdo do quadro (CORBEE, VAN
KERKHOVEN, 2014; PARK, HOELZLER, 2021).

A maioria dos entrevistados determinavam a NEM apenas para oS

pacientes criticos e estipulavam somente o horario da alimentagéo. O célculo, bem



como, as especificacbes de horario e frequéncia de fornecimento alimentar se
fazem necessarios devido a maior demanda proteica no animal enfermo. Este
paciente se encontra constantemente em processo de perda de massa magra,
piorando seu prognadstico. Por este fator, garantir que a prescricdo esteja de acordo
com as necessidades e que o paciente esteja de fato se alimentando é uma parte
importante do tratamento, que nunca deve ser negligenciada (FABRETTI et al.,
2013).

Existem diversas maneiras de aumentar ou estimular a ingestdo de
alimentos dos pacientes internados. Assim, 0 aquecimento do alimento foi a opcéo
mais escolhida entre os entrevistados, pois este método o torna mais palatavel,
podendo ser um estimulo suficiente. Além disso, alimentos frescos/aquecidos
seriam 0 mais proximo possivel do comportamento alimentar primitivo destes
animais carnivoros (CORBEE, VAN KERKHOVEN, 2014). Uma outra op¢ao para
motivar o inicio da alimentacdo seria 0 estimulante de apetite medicamentoso.
Entretanto, deve ser suspenso no momento em que o animal iniciar a se alimentar
por conta propria, ndo podendo ser usado de forma continua (OLIVEIRA, 2008).
Neste sentido, esses farmacos néo sao frequentemente usados no pés-operatorio.
Um estudo retrospectivo sobre o efeito do citrato de maropitant administrado no
pré-operatério em gatos submetidos a procedimentos gastrointestinais e
urogenitais foi observado que ndo houve diferenca estatistica ao retorno da
ingestdo de alimentos durante o pos-operatério nestes pacientes (PARK,
HOELZLER, 2021). Como foi possivel observar nesta pesquisa, os farmacos eram
utilizados como ultima opc¢édo, quando outras alternativas falhavam.

A administracao do alimento forcado atraves de seringa em caes, enquanto
que, nos pacientes felinos, as sondas nasogastrica e esofagica representaram a
maior parte das escolhas. Segundo Nathanson (2019) sondas nasogastricas e
esofagicas sao possiveis escolhas nos casos de anorexia, para evitar distarbios
metabolicos e manter o aporte nutricional necessario ao animal no periodo de
enfermidade. Além disso, a alimentacdo forcada pode promover repulsa ao
alimento apds a alta hospitalar.

A adicdo de agua no alimento e o alimento umido (saché) foram escolhidos
pela maioria dos veterinarios como sendo as melhores opc¢des para o0 aumento do
consumo hidrico e alimentar. A hidratacao do alimento seco antes de servir € uma

das maneiras de incentivar a ingestdo de liquidos, a qual promove também a



liberacdo de aromas agradaveis. Além de suprir uma parte da necessidade de
consumo hidrico e hidratar o paciente, o alimento Umido possui um teor de
proteinas maior do que a racdo seca (CORBEE; VAN KERKHOVEN, 2014).

O controle do peso corporal do paciente durante o periodo de internacéo
era realizado pela metade dos profissionais. Esse controle é importante para se
verificar se os métodos utilizados para alimentar o paciente obtiveram sucesso, e
para avaliar quais recomendagdes devem ser feitas ao tutor no momento da alta
médica, caso o animal ainda esteja com um escore corporal inadequado. Segundo
Dunkel e Wilkins (2004), as avaliac6es do estado nutricional do internado devem
ser realizadas frequentemente, e o monitoramento do peso e escore corporal
informa a necessidade de suporte nutricional e a eficacia do plano instituido.

Quando questionados sobre as enfermidades mais frequentemente
relacionadas a internacéo desses pacientes, as duas maiores causas citadas foram
as desordens gastrointestinais e renais/urinarias. Doencas como enteropatias
inflamatérias e doenca renal promovem alteragbes no microbioma do trato
gastrointestinal predispondo a hiporexia ou anorexia em cées e gatos. Assim, a
nutricdo tem um importante papel na recuperacédo desses pacientes (WERNIMONT
et al., 2020).

CONCLUSAO

Conclui-se que a realizacdo da pesquisa relatada foi de suma importancia
para o conhecimento das praticas dos médicos veterinarios da regido da serra
gaucha em relacdo a nutricdo do seu paciente internado, pois notou-se que existe

a necessidade de aprimoramento nesta area durante o periodo de internacao.
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