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RESUMO

A obesidade tem apresentado cada vez maior prevaléncia entre os caes, contudo ndo tem
gerado a preocupacdo que deveria dentro da comunidade veterinaria. A obesidade estd
associada a diversos problemas de satde, incluindo a diminui¢ao na expectativa de vida. Sendo
uma doenga de facil prevengdo, ¢ necessario que os profissionais avaliem o escore condigdao
corporal (ECC) também como um sinal clinico. A avaliagdo da condicdo corporal dos animais
pode ser feita de diversas maneiras. Porém, uma técnica rapida e validada, o ECC, pode ser
avaliado durante as consultas de rotina de forma simples. Portanto, os objetivos do estudo
foram: avaliar a frequéncia de sobrepeso e obesidade nos caes atendidos no Hospital de Clinicas
Veterinarias da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (HCV-UFRGS), tracar o perfil
desses animais e avaliar os fatores associados a ocorréncia da obesidade na amostra avaliada.
A partir da analise estatistica descritiva da amostra foi possivel criar um diagrama causal
seguido de andlise estatistica multivariada (regressdo logistica) através de um modelo
epidemiologico. A criacdo do diagrama causal (directed acyclic graph, DAG) permite que o
pesquisador utilize embasamento tedrico na selecdo das varidveis que serdo incluidas na analise
estatistica, bem como a identificagdo de variaveis confundidores e vieses. As variaveis foram
categorizadas e posicionadas de acordo com o fluxo causal do desfecho, o que se seguiu da
analise estatistica. Foram identificadas como varidveis de ajuste a escolaridade do tutor, o
desfecho do tutor, o sexo do cdo e morar com idosos. As variaveis associadas a obesidade e
sobrepeso foram o estado reprodutivo, o acesso controlado a comida e o exercicio do tutor.
Entre esses fatores, o estado reprodutivo tem sido amplamente correlacionado a ocorréncia de
sobrepeso/obesidade. Por outro lado, o acesso a alimentagao tem sido demonstrado com uma
relagdo inversa a encontrada. Por meio das andlises foi possivel confirmar a importancia da
utilizagdo de modelos causais para identifica¢do de variaveis de confusio, como a escolaridade

e o desfecho do tutor, por exemplo.

Palavras-chave: obesidade, sobrepeso, epidemiologia, caes, fatores associados.



ABSTRACT

Obesity prevalence has been growing throughout the years among the dog population.
Yet, it has not been such a big concern among the veterinary community. Dog obesity has been
associated with several health issues, including decreased life span. Since it is an easily
preventable disease, it has become necessary that professionals begin to assess the body
condition as a clinical sign as well. There are many ways to evaluate a dog’s body condition,
but a quick and validated technique can be used. This technique consists of the body condition
score (BCS) assessment during primary care practice. Therefore, the study aimed to estimate
the frequency of overweightness and obesity in dogs treated at the Veterinary Clinic Hospital
of the Federal University of Rio Grande do Sul (HCV-UFRGS), profile these dogs and estimate
the associated factors of the overweight and obesity among the study population. The sample
descriptive analysis allowed the creation of an epidemiological model consisting of a causal
diagram, followed by multivariable logistic regression analysis. The causal diagram (directed
acyclic graph) is part of the creation of the epidemiological model because it allows the
researcher to utilize the theoretical knowledge in the variables selected in the statistical
analysis, such as the identification of confounders and bias. The variables were categorized
and arranged accordingly to the causal flow, followed by a statistical approach. The owner’s
level of education, the owner’s exercise practice, the gender of the dog and living with the
elderly were variables that entered the model as adjusted control variables. Neuter status,
controlled access to food and the owner’s exercise were associated with overweight and
obesity. Among these factors, the neuter status has been largely correlated with overweight and
obesity. On the other hand, the feeding pattern, e.g., controlled access to food, has been
inversely associated with obesity. Through the analysis, it was possible to assure the
importance of the causal models to confounders and other biases identification, e.g., owner’s

education and obesity, that would not be found solely by statistical means.

Keywords: obesity, overweight, epidemiology, dogs, associated factors.
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1 INTRODUCAO

A obesidade em caes ¢ uma condicdo na qual o animal armazena quantidades
excessivas de tecido adiposo. Tal excesso se caracteriza, no minimo, entre 10 a 30% do escore
corporal ideal (BURKHOLDER; BAUER, 1998; GERMAN et al., 2007; GOSSELLIN;
WREN; SUNDERLAND, 2007; LAFLAMME, 2006; MCGREEVY et al., 2005). A
prevaléncia da obesidade canina pode apresentar uma grande variagdo de acordo com o
critério estabelecido, pois muitas vezes pode se considerar sobrepeso € obesidade juntos — o
que aumenta a prevaléncia. A obesidade ¢ uma grande preocupacao a nivel mundial, sendo o
problema de satide mais identificado na pratica veterinaria, com uma prevaléncia crescente
(WARD; GERMAN; CHURCHILL, 2019).

Ocorre que a obesidade nao se trata apenas de um acumulo de tecido adiposo acima
do normal, mas pode estar relacionada a problemas endodcrinos, metabdlicos ou mesmo a
exposi¢ao a fatores que podem favorecer o aparecimento do sobrepeso/obesidade. No entanto,
nao ha um limite claro de quando o ganho de peso comega a ser problematico (PEGRAM et
al., 2021). Existem paralelos entre a obesidade humana e a canina, pois ambas as espécies
compartilham o mesmo ambiente e tém sido relatadas semelhantes associagdes da obesidade
com demais doengas, como a diabetes mellitus, as doencas cardiovasculares e a hipertensao
(SALT et al., 2019). O assunto se torna mais preocupante e urgente quando animais ainda em

fase de crescimento apresentam sobrepeso e obesidade (GERMAN et al., 2018).

10

Diante do tema proposto, os objetivos deste trabalho foram analisar dados obtidos em um

projeto de pesquisa desenvolvido no Hospital de Clinicas Veterinarias da Universidade Federal

do Rio Grande do Sul (UFRGS) para estimar a frequéncia de obesidade e sobrepeso, bem como

tracar um perfil dos cdes amostrados e avaliar possiveis fatores associados a obesidade,

possibilitando a criagdo de uma rede causal de fatores. Dessa forma, poderd ser avaliada

também a influéncia de fatores ligados aos tutores na ocorréncia da obesidade em caes, o que

pode ser bastante esclarecedor para o seu manejo.
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2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Obesidade

A obesidade tem sido relatada como uma epidemia moderna, que acomete cada vez mais
cdes ao redor do mundo (KIPPERMAN; GERMAN, 2018), causando preocupacdo entre
veterinarios especialistas. Apesar de ser uma condicdo amplamente explorada na medicina
humana, a obesidade permanece sem uma defini¢do universal e definitiva na medicina
veterinaria, frequentemente ocorrendo confusdo entre os termos sobrepeso e obesidade
(WARD; GERMAN; CHURCHILL, 2019). A obesidade pode ser caracterizada como a
presenca de um excesso de gordura corporal suficiente para contribuir para a causa de doencas
(LAFLAMME, 2006). Em caes e gatos, pode ser considerado o sobrepeso a partir de 15% acima
do peso ideal e a obesidade a partir de 30% de peso em excesso (BURKHOLDER; TOLL, 2000
apud GERMAN, 2006). Essa defini¢cdo possui a recomendacao de ser adotada universalmente,
tanto para a obesidade quanto para o sobrepeso (WARD; GERMAN; CHURCHILL, 2019),
pois somente assim a medicina veterindria podera fazer avangos tanto no diagnostico quanto no
tratamento da obesidade.

A ocorréncia da obesidade pode ser evitada em grande parte dos casos, se forem
identificados os fatores de risco para a doenca. Porém tal mudanga depende dos tutores, uma
vez que os animais ndo escolhem os fatores ambientais e nutricionais aos quais se relacionam.
Também soma-se a equacao o fato de que os tutores de caes com sobrepeso e obesidade com
certa frequéncia subestimam a condi¢do corporal de seus animais (PORSANI et al., 2020;
TEIXEIRA et al., 2020; WHITE et al., 2011). Portanto, faz-se necessaria a conscientiza¢ao de
veterinarios sobre a importancia da avaliacao de condi¢ao corporal dos animais atendidos no
consultério, para que medidas precoces possam ser tomadas em relacdo a prevencao e ao
tratamento da obesidade.

O tecido adiposo ¢ considerado um o6rgdo complexo, que conta com diversos tipos
celulares além dos adip6citos — tais como células-tronco mesenquimais, macréfagos, células
endoteliais, entre outras. Este tecido altamente organizado ¢ capaz de afetar o metabolismo do
individuo quando presente em excesso — causando danos a saude (ZORAN, 2010). Sendo assim,
a obesidade ¢ considerada uma doenga, a qual pode ter consequéncias bastante graves. Entre
tais alteragdes provocadas pelo tecido adiposo estdo o processo inflamatorio cronico, a
resisténcia a insulina e a dislipidemia, além de um claro impacto negativo sobre a qualidade e

a expectativa de vida.
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O ganho de peso ocorre quando existe um desequilibrio entre a ingestdo caldrica e o gasto
energético. Essa relacdo chama-se balanco energético, o qual pode ser positivo, ocasionando o
ganho de peso, ou negativo, culminando na perda de peso. O sobrepeso e a obesidade ocorrem
quando ha um balango energético positivo. O balango positivo tera como resultado o acimulo
de gordura corporal. Essa relagdo positiva ¢ possivel caso ocorra 0 aumento na ingestao
caldrica, uma redugdo no gasto energético, ou entdo uma associagao entre essas duas situacgoes.

Dessa maneira, esse é o principio utilizado na promogdo do emagrecimento (POPPL, 2018).

2.2 Como identificar a obesidade

Reconhecer a existéncia do sobrepeso ¢ fundamental para que possamos estipular um
tratamento. Devido a grande variagdo de porte e raga entre os caes, torna-se dificil estimar o
peso ideal para cada caso. Dessa forma, o escore de condi¢ao corporal (ECC) ¢ o método mais
comumente empregado para avaliagdo do estado corporal de caes. O escore validado consiste
em uma escala de 9 pontos divididos entre trés categorias: magro, peso ideal e
sobrepeso/obesidade. Os animais de peso ideal sdo classificados entre os niveis 4 e 5. Cada
nivel representa um acréscimo de 5% de gordura corporal (GC) e, assim, pode-se estimar a
porcentagem de GC dos caes através do ECC (LAFLAMME, 1997). A partir do ECC 5/9, cada
ponto a mais representa cerca de 10% acima do que seria considerado o peso ideal. Uma vez
que ja foi validado por técnicas mais precisas, esse sistema nos permite estimar o percentual de
GC dos cies (POPPL, 2018). Também é possivel realizar a avaliacio de ECC com a escala
adaptada, de 5 pontos, sendo considerado o escore 3 como o peso ideal.

Apesar disso, uma alta discordancia entre as prevaléncias encontradas sugere que a
obesidade ¢ uma doenga subnotificada nos registros clinicos veterinarios. Ainda assim, estudos
indicam que dados acerca do estado corporal de caes foram mais comumente reportados em
caso de animais caracterizados com sobrepeso, o que pode sugerir que os profissionais avaliam
o peso de seus pacientes quando o consideram uma fonte de preocupagdo (PEGRAM et al.,
2021). Um estudo recente conduzido no HCV-UFRGS documentou que cerca de 30% das
fichas de atendimento nao traziam o dado de peso do paciente registrado, ao passo que cerca de

50% nao registravam o ECC (DOS SANTOS et al., 2022).

2.3 Impacto na satude animal
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Embora estudos frequentemente ndo diferenciem o sobrepeso da obesidade, os riscos de
danos a saude e de doencas clinicamente aparentes parecem ser mais severos a medida em que
o peso em excesso aumenta (BROOKS et al., 2014). Dessa mesma forma, todos os caes que
apresentam sobrepeso sofrem de problemas semelhantes, embora menos 6bvios, e deveriam ser
tratados para a perda de peso com tanta urgéncia quanto caes obesos (KEALY et al., 2002 apud
BROOKS et al., 2014). Apesar disso, identifica-se pacientes obesos saudaveis e pacientes
obesos portadores de disfungao metabolica relacionada a obesidade (MONTOYA-ALONSO et
al., 2017).

O sobrepeso e a obesidade sdo fontes de grande preocupacdo, tanto na saude humana
quanto na satde animal, por estarem associados a diversos problemas de satide. Assim como
acontece em humanos, a obesidade ¢ prejudicial para a saude, afetando a qualidade de vida e
estando associada a uma menor expectativa de vida em caes (SALT et al., 2019). Embora a
obesidade demonstre uma ampla variagdo em sua prevaléncia, especialistas concordam que ela
tem aumentado (GERMAN, 2006), o que ressalta a importancia do problema. Tem sido relatada
uma associacdo entre obesidade em pequenos animais e alteracdes metabolicas,
endocrinopatias, problemas ortopédicos, doengas cardiorrespiratérias, neoplasias, diminui¢ao

da expectativa de vida, entre outras alteragdes (GERMAN, 2006; KEALY et al., 2002).
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3 METODOLOGIA

Os dados deste trabalho foram oriundos do projeto de pesquisa Estudo transversal sobre
a obesidade canina e fatores associados. A amostra consistiu originalmente de 104 questionarios
respondidos por tutores de cdes em atendimento no Hospital de Clinicas Veterinarias da
UFRGS, durante o periodo de 30 de agosto de 2016 a 07 de fevereiro de 2017. O questionario
utilizado (Apéndice A) continha perguntas relacionadas ao cdo, ao seu tutor € ao ambiente onde
0 cdo vivia na época. Junto ao questionario aplicado também foi avaliado o ECC dos caes. A
coleta do escore corporal foi realizada por dois avaliadores treinados por um especialista.

A escala usada para avaliagdo do ECC na coleta dos dados dos cdes amostrados foi de
1 a 5, sendo o escore 3 considerado o ideal. Uma vez que o escore corporal foi avaliado por
dois entrevistadores, a analise foi feita a partir da média das medidas dos avaliadores. Dessa
maneira, foram classificados como cdes com sobrepeso aqueles que possuiam um escore entre
3,5 e 4, e caes obesos com escore de 4,5 a 5. No entanto, para fins de andlise - como o grupo de
caes obesos continha uma amostra pequena, foi criado um grupo reunindo caes com sobrepeso
e obesidade. Esse segundo grupo foi composto por aqueles animais que apresentavam ECC
entre 3,5 e 5.

Para melhor avaliar os fatores associados a obesidade, foram coletadas informagdes
acerca dos habitos e rotinas alimentares dos animais, uma vez que a alimentagdo dos caes pode
consistir em diferentes tipos de dietas. As informagdes sobre alimentagdo foram categorizadas
em ragdo seca, ragao umida, comida caseira e exposi¢do a diversos tipos de petiscos ao cao.
Questdes sobre os tutores também foram elaboradas, uma vez que fatores relacionados a eles
também influenciam de maneira indireta na qualidade de vida dos caes. Além da escolaridade,
também foi avaliado o quanto os tutores se exercitavam e, a partir do peso ¢ altura informados,
pudemos calcular seu indice de massa corporal (IMC). A informagdo do IMC nos permitiu
avaliar as frequéncias do desfecho (obesidade) nos tutores também, sendo considerados com
sobrepeso/obesos aqueles que obtiveram pontuacdo de IMC a partir de 25. J4 em relagdo ao
ambiente, a residéncia que abriga um animal pode conter o mais variado nimero de pessoas de
todas as idades. Entre os lares dos caes que foram incluidos nesse estudo, foram relatadas todas
as faixas etarias de moradores. As classificagdes utilizadas foram crianga, adolescente, adulto
e idoso.

As respostas obtidas através dos formularios foram digitalizadas através do Software
Epi Info e a andlise estatistica descritiva foi realizada através do programa Microsoft Excel

2016. Logo apo6s a entrada dos dados no programa, o banco de dados foi analisado no Excel a
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procura de possiveis erros de digitagdo e inconsisténcias nas respostas, bem como em relacao
aos critérios de exclusdo. Por fim, a analise estatistica foi feita através do software estatistico R
(versao 4.1.3) usando os pacotes stats, gtsummary € mfx.

Ao final da analise do banco de dados, obtivemos a amostra final composta por apenas
85 dos 104 caes. Os critérios de exclusdo aplicados foram de caes menores de um ano de idade
(considerados filhotes), diagnostico de neoplasia (9 caes), pancreatite (1 cdo), afeccao renal (1
cdo), gastroenterites (2 caes), prenhez (1 cao), doenca infecciosa (1 cao) e queixa de anorexia
(4 caes), pois as doengas e condigdes citadas podem afetar o estado corporal dos animais -
totalizando 19 caes excluidos ap6s a coleta dos dados.

A aplicagdo de tabela dindmica possibilitou a realizagao da anélise estatistica descritiva,
revelando o perfil dos caes amostrados, bem como de seus tutores e do ambiente em que viviam
a época - ou seja, interagcdo dos caes com a obesidade. Em posse desses dados, foi possivel criar
um diagrama causal da obesidade canina. Esses diagramas, também conhecidos como graficos
aciclicos direcionados (directed acyclic graph, DAG), sdo importantes porque nos permitem
ter uma visao mais ampla acerca do problema que esta sendo estudado. Os diagramas causais
podem ser considerados de grande importancia quando estudamos a causalidade, pois através
deles podemos avaliar a complexidade do fluxo causal e a direcionalidade da influéncia de cada
variavel em relagdo ao desfecho — eliminando confundidores. Por isso, pode-se dizer que o
maior auxilio de um DAG ¢ permitir codificar as hipdteses qualitativas sobre os processos
causais do desfecho estudado (CORTES; FAERSTEIN; STRUCHINER, 2016).

A criag@o desse tipo de grafico possibilita a visualizagdo de varidveis de exposigdo,
variaveis latentes, possiveis vieses e variaveis de confundimento. A rede causal foi montada de
acordo com as variaveis que poderiam explicar ou ter influéncia na ocorréncia da obesidade em
caes, através do software DAGitty (versdo 3.0). Dessa forma, o DAG serve como
fundamentagdo teorica, fazendo uso da plausibilidade bioldgica, para a criacdo de modelos
epidemiologicos na identificacdo de fatores associados a ocorréncia de doencas. Fazendo uso
dos diagramas causais deixamos de realizar uma analise puramente estatistica e introduzimos a
relacdo entre as variaveis no modelo epidemiologico, assumindo a influéncia que algumas
variaveis podem exercer sobre outras por meio de ajustes.

Apo6s a criagdo do DAG foi realizada uma analise de regressao logistica, através do
programa R. A criagdo do modelo ocorreu a partir da interpretacdo do diagrama causal e a
selecdo de variaveis foi feita pelo método backward stepwise. Esse método de selecio consiste
em, a cada etapa, retirar a variavel que apresentar o maior valor-p, até¢ que sobrem somente

variaveis com valor-p menor do que aquele pré-determinado (valor-p < 0,05). No entanto, foi
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decidido que as variaveis de ajuste ndo seriam deletadas do modelo até que as variaveis de
interesse com as quais elas tém interacdo ndo fossem retiradas, uma vez que hé influéncia de

umas sobre as outras.
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4 RESULTADOS

4.1 Analise estatistica descritiva

Através da andlise descritiva do banco de dados, foi possivel determinar o perfil dos

cdes amostrados.

4.1.1 Escore de condicao corporal (ECC)

As avaliacdes de ECC foram feitas de duas maneiras distintas, como citado
anteriormente. A observacao foi realizada dessa maneira pois a prevaléncia da obesidade da
amostra, separada do sobrepeso, foi pequena, ao contrario do que aconteceu com o sobrepeso,
como pode ser observado na Figura 1. Dessa forma, a categoria que agrupa o sobrepeso ¢ a

obesidade foi chamada de sobrepeso/obesidade.

Figura 1 — Grafico de escore de condigdo corporal canino dividido em trés categorias, com

sua distribui¢do de frequéncia absoluta.

ESCORE CORPORAL DOS CAES AVALIADOS

Obesidade; 8

ECC até 3; 39

Sobrepeso; 38

Fonte: Proprio autor (2022).

Ao observar separadamente todos os niveis de ECC obtidos (Figura 2), pode ser notado
que os escores com maior frequéncia foram 3 e 4, sendo que fazem parte das categorias de
escore ideal e sobrepeso, respectivamente. Ao somar as frequéncias dos niveis 3,5 e 4, obtém-
se a frequéncia de 44,7% para o sobrepeso, sendo maior do que a frequéncia para a obesidade,
que pode ser obtida somando os escores 4,5 ¢ 5 (9,4%). Consequentemente, a categoria

sobrepeso/obesidade apresentou frequéncia de 54,1%.
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Figura 2 — Gréfico de distribuicdo de frequéncia dos diferentes niveis do escore de condigao

corporal canino.

Frequéncia dos escores corporais encontrados

35,00%
30,00%
25,00%

20,00%

FREQUENCIA

15,00%
10,00%
5,00%

0,00%
ECC

Fonte: Proprio autor (2022).

4.1.2 Caracteristicas gerais

As categorias de estado reprodutivo e sexo foram similares, sendo 48,2% dos animais
castrados e 47,1% fémeas. Quando avaliamos a ocorréncia de sobrepeso e obesidade em relagao
ao sexo, observamos que 37,8% dos machos apresentavam sobrepeso, enquanto 6,7% eram
obesos. Ja as fémeas possuiam frequéncia de 52,5% para o sobrepeso e 12,5% para a obesidade.
Sendo assim, quando avaliamos o grupo sobrepeso/obesidade, as fémeas apresentaram maior

frequéncia, sendo 65% enquanto os machos apresentaram 44,4% (Figura 3).

Tabela 1 — Distribui¢do de frequéncia de pacientes inteiros ou castrados nas trés faixas de ECC

avaliadas.
Estado Reprodutivo ECC até 3 Sobrepeso Obesidade
Inteiro 63,6% 34,1% 2,3%
Castrado 26,8% 56,1% 17,1%
Total Geral 39 38 8

Fonte: Proprio autor (2022).
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Considerando o estado reprodutivo desses animais, a taxa de cades castrados foi de
aproximadamente 50%. A frequéncia de sobrepeso entre os cdes castrados (56,1%) foi maior
do que entre os inteiros (34,1%). Contudo, a obesidade teve uma das maiores frequéncias
encontradas no estudo no grupo de caes castrados, sendo 17,1%. A frequéncia continua sendo
mais alta no grupo dos castrados quando analisamos a variavel sobrepeso/obesidade (73,2%).
Assim como a frequéncia de obesidade foi maior no grupo de castrados, também foi maior no
grupo de fémeas. Tais frequéncias indicam que o sexo pode ser uma variavel confundidora,
uma vez que 75% das fémeas eram castradas, enquanto somente 24,4% dos machos eram

castrados.

Figura 3 — Prevaléncia de sobrepeso/obesidade de acordo com o sexo dos caes.

30
25

20

15 m N3o obeso

Sobrepeso/obesidade
10

Macho Fémea

Fonte: Proprio autor (2022).

Em relacdo ao porte, conforme a Figura 4, observamos que 39 animais foram
considerados de porte P (pequeno). Como a variavel porte possui quase metade da amostra
concentrada em uma Unica categoria e a amostra ¢ pequena, sobram poucos caes nas demais. O
grupo de porte PP (muito pequeno), por exemplo, continha somente 8 cdes no total e, dentro
dessa amostra, nenhum deles foi considerado como obeso e somente um céo foi avaliado como
tendo sobrepeso. Outro grupo com uma amostra extremamente pequena foi o GG (muito grande
ou gigante), contendo somente dois caes e tendo um deles sido considerado com sobrepeso (o
que leva a frequéncia a 50%). Amostras pequenas dificultam a andlise e seus resultados
provavelmente ndo poderdo ser extrapolados para a populagdo, pois ndo pode ser considerada
uma amostra representativa. Nas demais categorias (P, M e G), a frequéncia de sobrepeso foi
proxima daquela apresentada pela amostra geral, sendo 51,3%, 56,3% e 35%, respectivamente.

J4 a obesidade teve frequéncia de 12,8% nos cdes de pequeno porte, 6,3% para médio porte e
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10% entre os cdes de grande porte. No entanto, agrupar os cdes na categoria
sobrepeso/obesidade trouxe mais seguranca ao analisar as frequéncias. A frequéncia absoluta
para sobrepeso/obesidade encontrada foi de 12,5% para os caes de porte PP, 64,1% para o porte
P, 62,5% no porte M, 45% para os cdes do porte G e permaneceu em 50% com o porte GG.
Assim como o porte, a raga também obteve uma grande frequéncia em uma Unica categoria.

Dos 85 caes, 39 (45,9%) foram classificados como sem raca definida (SRD).

Figura 4 — Distribuicao de frequéncia dos portes dos caes.
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Legenda: PP — muito pequeno; P — pequeno; M — médio; G — grande; GG — muito grande.
Fonte: Proprio autor (2022).

Figura 5 — Prevaléncia de sobrepeso e obesidade de acordo com a faixa etaria dos caes.
Frequéncia de sobrepeso e obesidade
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Fonte: Proprio autor (2022).



21

A média de idade apresentada pelos caes foi de 8,6 anos, sendo que 43,5% possuia até
8 anos na data da entrevista. O menor valor encontrado foi de um ano de idade, enquanto o cdo
mais velho tinha 22 anos de idade. Quando avaliamos a frequéncia do sobrepeso e da obesidade,
de acordo com a faixa etaria, percebemos que a obesidade aumentava conforme a idade dos
cdes era mais avancada, enquanto o sobrepeso era mais prevalente nos animais mais jovens,
diminuindo conforme os animais fossem mais velhos (Figura 5). Por outro lado, a frequéncia
da categoria sobrepeso/obesidade permaneceu sem grandes variacdes ao longo das faixas

etarias, como pode ser observado na Tabela 2.

Tabela 2 — Distribuicdo de frequéncias de sobrepeso, obesidade e sobrepeso/obesidade de

acordo com as faixas etarias.

Idade N Sobrepeso Obesidade Sobrepeso/obesidade
Até 4 anos 19 57,9% 5,3% 63,2%

De 5 a 8 anos 18 50,0% 5,6% 55,6%

9 a 12 anos 27 40,7% 11,1% 51,9%

Acima de 12 anos 19 36,8% 15,8% 52,6%

Nao respondeu 2 0,0% 0% 0%

Total 85 44,7% 9,4% 54,1%

Fonte: Proprio autor (2022).

4.1.3 Alimentagao

Durante as entrevistas, no que se refere a dieta dos animais, 94,1% dos tutores afirmaram
oferecer ragao seca e 20% disponibilizavam ra¢do umida, enquanto 45,9% ofereciam comida
caseira. No entanto, foi possivel documentar que alguns tutores oferecem mais de um tipo de
dieta para o seu animal. Para fins de comparagdo, as dietas podem ser reagrupadas e divididas
entre ragdo e comida caseira, se considerarmos que as ragdes, tanto seca quanto imida, possuem
uma quantidade balanceada de calorias e nutrientes. No entanto, a frequéncia de obesidade e
sobrepeso nao demonstrou maior variagdo nas diferentes analises — estando sempre proxima da
frequéncia geral da amostra.

Também pode haver diferentes maneiras de oferecer alimento ao animal, nas quais o
acesso a comida pode ser liberado ou controlado, podendo afetar o comportamento alimentar
do cdo e a ingestdo calorica. Dos 85 caes amostrados, em aproximadamente 70% dos casos os

tutores controlavam o acesso a alimentag¢do, enquanto os outros 30% tinham acesso livre e
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comiam quando sentiam vontade. Curiosamente, a prevaléncia de sobrepeso foi maior nos caes
que tinham o acesso controlado, quando comparados aos caes de acesso livre & comida (Tabela
3). A obesidade também segue o mesmo caminho, tendo uma frequéncia maior entre os caes
com acesso controlado. Quando avaliamos o grupo sobrepeso/obesidade a prevaléncia mais
uma vez foi maior no grupo com acesso controlado (64,41%).

Entre esses animais com acesso restrito, a frequéncia com que eram alimentados
também foi questionada. Entre as opg¢des (1, 2, 3 ou 4 vezes por dia), 61% dos animais recebia
alimentacdo de 2 a 3 vezes ao dia. Apenas um cao recebia acesso a comida quatro vezes por
dia, ndo tendo sido incluido na andlise. Tanto na categoria sobrepeso/obesidade quanto na
analise de sobrepeso e obesidade separadas, os grupos que tinham acesso a comida 1 e 3 vezes
ao dia apresentaram as maiores prevaléncias (todas acima de 50%). Porém, caes alimentados 2
vezes ao dia também tiveram prevaléncias proximas daquelas do grupo geral, embora um pouco

abaixo, tanto para o sobrepeso quanto para a obesidade.

Tabela 3 — Distribuigdao de frequéncia de sobrepeso e obesidade de acordo com o acesso a

alimentacao.
Acesso a comida ECC até 3 Sobrepeso Obesidade Total Geral
Controlado 35,6% 54,2% 10,2% 69,4%
Livre 69,2% 23,1% 7,7% 30,6%
Total Geral 45,9% 44,7% 9,4% 100,0%

Fonte: Proprio autor (2022).

Contudo, além da dieta estabelecida, os cdes muitas vezes recebem outros alimentos na
forma de petiscos e, sendo assim, esses dados também foram analisados. Do total de tutores,
80% afirmaram oferecer petiscos para seu cdo. A frequéncia de sobrepeso/obesidade no grupo
que recebia outros alimentos como petisco foi de 58,8% contra 40% do grupo que ndo recebia
petiscos. As frequéncias dos grupos de sobrepeso e de obesidade separados ndo diferiram muito
daquela do grupo total.

No entanto, a periodicidade com que esses alimentos sdo oferecidos possui uma certa
variagdo. As opg¢des de frequéncia disponibilizadas no questionario eram de 1 vez por semana,
3 vezes por semana, de 4 a 5 vezes por semana e diariamente. Aproximadamente 30% dos
tutores informaram oferecer os petiscos uma vez por semana, enquanto outros 31,8% afirmaram
oferecer diariamente. Recebiam petiscos de quatro a cinco vezes por semana somente 4,7% dos

animais, enquanto a categoria “3 vezes por semana” representou 15,3% da amostra. Entre os
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alimentos oferecidos foram citados petiscos industrializados especificos para caes (como 0ssos
e palitos), pdo, carnes (bovina e de frango), embutidos (salsicha e mortadela), arroz, frutas
(maga, melancia, banana, laranja, abacate), bolachas, queijos, entre outros. Entre os cdes que
recebiam petiscos, a frequéncia de sobrepeso/obesidade se manteve acima de 50% em quase
todas as categorias citadas, com exce¢do dos caes que recebiam petiscos trés vezes por semana
— 38,5% desses animais foram classificados com sobrepeso/obesidade.

Em uma escala de Likert (1 correspondendo a discordo totalmente e 5, a concordo
plenamente), os tutores responderam o quanto concordavam com os motivos que os levavam a
dar esses alimentos em forma de petiscos para os animais. Os motivos listados foram: oferecer
este tipo de alimento por afeicdo ao cdo, por compensar a auséncia diaria do tutor, por
recompensa ap6s obediéncia, ou para administrar medicamentos. A maior parte dos tutores,
55,3%, concordou, em algum nivel, que oferecia outros alimentos por afei¢do ao cao, enquanto
42,4% admitiram usar os petiscos para administracdo de medicamentos. Somente 14,1% e
11,8% concordaram que ofereciam petiscos para compensar sua auséncia € como recompensa

por obediéncia, respectivamente.

4.1.4 Comportamento e atividades fisicas

No que diz respeito ao comportamento dos cdes amostrados, menos de 10% dos caes
eram adestrados e 60% eram considerados obedientes pelos seus tutores (Tabela 4), com
frequéncias de obesidade semelhantes a da amostra geral. O questionario incluia perguntas em
relacdo a disposi¢ao do animal para atividades fisicas (variando de indisposto a hiperativo) e ao
comportamento do animal no dia-a-dia. Embora 62,4% dos tutores tenham relatado que seu cao
se mostrava ativo ou hiperativo em relacdo a disposicdo para atividades fisicas, somente 29,4%
tinha um comportamento ativo nos demais momentos. A pergunta relacionada ao
comportamento possuia trés afirmativas e o tutor deveria marcar aquela com a qual seu cao
mais se assemelhava. As alternativas consistiam em “Meu cdo raramente vai ao quintal ou corre
pela casa. Ele passa a maior parte do dia dormindo.”, “Algumas vezes noto meu cao passeando
pela casa. Ele parece nao gostar de ficar deitado o tempo todo.” e “Meu cdo estd sempre
andando, seja dentro ou fora de casa. Ele realmente ndo gosta de ficar dormindo.”. Quando
analisadas as respostas a essa pergunta, observamos uma prevaléncia de 60% de
sobrepeso/obesidade nas categorias que consideravam os caes menos ativos, enquanto aqueles

que se encaixavam na ultima categoria, de caes mais ativos, apresentaram prevaléncia de 40%.
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Tabela 4 — Distribui¢do de frequéncia dos niveis de obediéncia dos cdes segundo os tutores.

Obediéncia do cao Frequéncia absoluta Frequéncia relativa
Nunca obedece 2 2,4%
Raramente obedece 6 7,1%
Obedece as vezes 26 30,6%
Obedece na maioria das vezes 35 41,2%
Obedece prontamente 16 18,8%
Obedientes 51 60%

Total Geral 85 100%

Fonte: Proprio autor (2022).

Os tutores foram questionados acerca do tempo e da frequéncia com que passeavam
com seus caes, sendo que as saidas para o cao somente fazer suas necessidades nao foram
consideradas como passeios. Dessa forma, 65,5% dos tutores afirmaram passear com seus
caes e, entre eles, a maior parte afirmou passear diariamente. Dos passeadores, cerca de 15%
costumavam passear por at¢ 10 minutos, enquanto 35,3% afirmaram que os passeios
costumavam durar de 15 a 30 minutos e os passeios acima de trinta minutos consistiam em
15,2%. A duragdo dos passeios teve frequéncia de sobrepeso e obesidade semelhantes a

frequéncia geral da amostra.

4.1.5 Sobre os tutores

Quanto a sua escolaridade (Figura 6), 36% dos tutores possuiam o ensino superior
completo, seguidos de 24% com ensino médio completo e 22% com ensino superior
incompleto. Pessoas com nivel de ensino desde o fundamental incompleto até ensino médio
incompleto representaram 16,5% da amostra. As frequéncias de sobrepeso, obesidade e
sobrepeso/obesidade foram maiores para os cdes com tutores que possuiam maior nivel de
escolaridade, conforme pode ser visualizado na Figura 7. No entanto, as categorias com menor
representatividade (menor nivel de escolaridade) tiveram um nimero muito baixo de animais,

o que pode ter influenciado os resultados.
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Figura 6 — Escolaridade dos tutores.
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Fonte: Proprio autor (2022).

Figura 7 — Sobrepeso/obesidade em relagao a escolaridade dos tutores.
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Fonte: Proprio autor (2022).

Entre os entrevistados que responderam as questdes de altura e peso (92% do total),
54,1% foram considerados acima do peso ideal de acordo com seu IMC. Dessas pessoas
consideradas acima do peso, 28,2% eram tutores de caes com sobrepeso/obesidade e 14,1% da

amostra total era composta por pessoas e caes sem sobrepeso ou obesidade. Ainda, 52,9% dos
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tutores entrevistados afirmaram que ndo se exercitavam. Entre as pessoas que afirmaram se

exercitar, 64% informaram que a frequéncia do exercicio era de até trés vezes por semana.

4.1.6 Sobre o ambiente

As analises de sobrepeso e obesidade em relagdo a conviver com criangas, adolescentes
e adultos todas demonstraram frequéncias proximas de 50%. Contudo, caes que conviviam com
idosos, como pode ser visualizado na Tabela 5, apresentaram frequéncia de
sobrepeso/obesidade de 64,5% - sendo o maior valor encontrado nessa analise.

As residéncias também foram classificadas de acordo com seu tipo: apartamento, casa
sem quintal, casa com quintal e sitio/fazenda. Desses lares, 64,7% eram casas com quintal e
25,9%, apartamentos. As casas com quintal foram somadas as categorias de sitio/fazenda, pois
possuiam area externa - fator que pode contribuir para o exercicio dos animais, constituiu 68,2%
dos lares. Além dessa classificagdo, também foi informado se essas residéncias possuiam
alguma praca na proximidade, na qual 58,8% dos cdes moravam proximo a uma praga. Outro
fator ambiental que também pode favorecer o exercicio € o fato de conviver com outros animais.

Da amostra total, 60% dos animais conviviam com outros caes.

Tabela 5 — Distribui¢do de frequéncia da presenca de pessoas de diferentes faixas etdrias nos

lares dos caes.

Faixa Etaria Morador Possui Nao Possui
Crianga 10,6% 89,41%
Adolescente 14,12% 85,88%
Adulto 91,76% 8,24%
Idoso 36,47% 63,53%

Fonte: Proprio autor (2022).

4.2 Diagrama causal

A partir da avaliacdo do perfil dos cdes foram identificadas possiveis variaveis que
tivessem relagdo com a ocorréncia de sobrepeso/obesidade e seriam candidatas a entrar no
modelo a ser criado posteriormente. Naturalmente, a qualidade de um DAG depende do
conhecimento acerca do desfecho e da espécie em questdo para que se possa identificar as

variaveis pertinentes ao modelo. Portanto, reconhecemos como varidveis de interesse, conforme
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a Figura 8, o estado reprodutivo dos animais, receber outros alimentos na forma de petiscos, o

acesso a comida, a obesidade do tutor e passeio.

Figura 8 — Diagrama causal da obesidade canina.

=~

Nivel econémico tutor

v Pt

/
< Exercicio tutor @ Escolaridade tutor
Praca perto . _
\ Acesso a comida

—=Q® O O \G}‘J—O

& F,
Maorar com idosos Passeio Obesidade tutor Petiscos Estado reprodutivo Sex0
\\ .’f hY _,rJl
N\ / A /
\ / \ /
N g i /
\ \ V / P/
O >
~ T //
Temperamento Atividade fisica D‘iitu / Metaboelismo
, ~
"} ,{_'\’/ ® exposure
@ outcome
I
Balanco energético ancestor of exposure
k_j' ancestor of outcome
ancestor of exposure
and outcome
@ O adjusted wvariable
unobserved (latent)
Obesidade

other variable
w== causal path

=== biasing path

Legenda: exposure = variavel de exposi¢do; outcome = desfecho; ancestor of exposure = variavel ancestral da
exposi¢ao; ancestor of exposure and outcome = varidvel ancestral da exposi¢do e do desfecho; adjusted variable =
variavel de ajuste; unobserved (latente) = varidvel latente, ndo observada; other variable = outra variavel; causal
path = caminho causal; biasing path = caminho enviesado.

Fonte: Proprio autor (2022).

O nivel socioecondmico do tutor ndo pdde ser avaliado na entrevista, por isso foi
utilizada a escolaridade como auxilio para que pudéssemos nos aproximar dessa variavel
latente. Vale ressaltar que o diagrama traz outras informagdes importantes. Inicialmente a
escolaridade seria considerada como uma variavel de exposi¢ao, porém ela se comportou como
uma variavel confundidora, ao se relacionar tanto com outras variaveis de exposi¢do quanto
com o desfecho em si. Por isso, fez-se necessario que ela entrasse para o modelo como uma

variavel de ajuste.
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Como os caminhos em vermelho representam viés, podemos observar que morar com
idosos também precisou entrar no modelo como uma variavel de ajuste, pois ela se relaciona
com o desfecho e a exposi¢do a0 mesmo tempo, pois altera a frequéncia de passeios e também
a atividade fisica relacionada com o comportamento do animal no dia a dia. O IMC maior que
25 nos tutores, embora seja uma variavel de exposi¢do na amostra, também foi considerada
variavel de ajuste. Ou seja, mesmo que ndo apresentasse significancia ela nao foi retirada, pois
possui relagdo tanto com a dieta do animal quanto com a atividade fisica. A tltima variavel do
grupo de variaveis de ajuste foi o sexo do cdo, que, embora ndo se apresente como uma
confundidora dentro do DAG criado, sabemos que tem relagdo com o estado reprodutivo, sendo

as fémeas castradas com maior frequéncia do que os machos.

4.3 Construcio de um modelo epidemiolégico

Um modelo epidemiologico comegou a ser construido a partir das varidveis que foram
selecionadas no diagrama causal apresentado. Foram avaliadas todas as varidveis presentes no
DAG em relagdo ao desfecho. Somente duas variaveis apresentaram um valor-p maior do que
0,2 em modelo de regressao logistica univariavel — sendo elas a frequéncia de passeios, € a
frequéncia de exercicio do tutor. Diante disso, foram feitos dois tipos de modelo, um excluia
essas variaveis e suas variaveis de ajuste e o outro incluia todas as variaveis do diagrama causal,
independentemente de sua significancia no modelo univaridvel. Entretanto, o modelo que
continha todas as variaveis do diagrama causal apresentou um melhor ajuste.

A partir do modelo final tivemos o acesso a comida, exercicio do tutor e estado
reprodutivo do animal como estatisticamente significativos, sendo, entdo, considerados fatores
associados a obesidade. A relagdo encontrada entre o acesso a comida e a ocorréncia de
obesidade foi de que animais com acesso livre possuiam uma reducdo de 86% na chance de
terem sobrepeso/serem obesos quando comparados com os caes que tinham acesso controlado
a comida. Da mesma forma, caes com tutores que se exercitavam apresentaram redugao de 82%
nas chances de terem sobrepeso/serem obesos quando comparados com os cdes dos quais 0s
tutores que nao se exercitavam. Ja o estado reprodutivo mostrou que caes castrados tinham mais

de 4 vezes as chances de ter sobrepeso/obesidade do que caes inteiros.
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5 DISCUSSAO

Através da utilizacdo de um modelo epidemioldgico baseado em um modelo causal, foi
possivel identificar variaveis confundidoras e vieses no fluxo causal. O uso do DAG também
permitiu a avaliacdo da relacdo entre as variaveis incluidas no modelo. Ao identificar cada
relacdo entre varidveis essa andlise possibilitou uma visualizagdo ampla e detalhada do
problema, ao mesmo tempo — cabendo ao pesquisador utiliza-lo de maneira produtiva. Fica
entdo ressaltada a importancia do profissional da satide na realizagdo da analise dos dados, pois
o conhecimento tedrico traz a plausibilidade bioldgica que ¢ tdo necessaria para a interpretagao
dos resultados.

Embora algumas doengas e medicamentos possam causar obesidade, a principal razao
para o seu desenvolvimento ¢ a ocorréncia de um desequilibrio entre a ingestdo e o gasto de
energia. Por conseguinte, tanto um consumo excessivo de alimentos quanto gasto insuficiente
de energia podem levar a um balango energético positivo (GERMAN, 2006).

Quando avaliamos a prevaléncia do sobrepeso e da obesidade de acordo com a faixa
etaria, percebemos que a obesidade aumentou conforme a idade dos caes era mais avangada
enquanto o sobrepeso era mais prevalente nos animais mais jovens. Por outro lado, a
prevaléncia da categoria sobrepeso/obesidade permaneceu sem grandes variagdes ao longo das
faixas etarias. E possivel estabelecer a linha de raciocinio de que os animais que sdo obesos
precisaram passar pelo estagio de sobrepeso até chegar a obesidade, uma vez que o estado de
obesidade nao ocorre imediatamente. Poderia ser considerado que os caes que estejam no
estagio de sobrepeso desenvolvam a obesidade conforme a idade avanga, o que explicaria o
perfil encontrado. Estabelecendo a premissa de que o sobrepeso precisa ocorrer para que o
animal desenvolva a obesidade, ¢ possivel considerar que a presenca de sobrepeso seja mais
frequente (M. LUND et al., 2005; PERRY et al., 2020; PORSANI et al., 2020). Poderiamos,
assim, explicar porque a prevaléncia de sobrepeso tem se mostrado maior do que a prevaléncia
de obesidade. No entanto, melhores analises poderiam confirmar a hipotese, como estudos de
coorte, por exemplo. E importante ressaltar que a avaliagio do grupo sobrepeso/obesidade
engloba todo o tipo de peso em excesso, assim € possivel avaliar quais fatores estao ligados ao
ganho de peso e ndo somente a obesidade.

A castragdo ¢ o fator mais consistentemente identificado como contribuinte para a
obesidade (MUNOZ-PRIETO et al., 2018). Contudo, ainda nio foi completamente esclarecido
0 mecanismo pelo qual a castragdo dos animais pode influenciar o metabolismo — podendo

ocorrer por consequéncia da gonadectomia ou por uma resposta comportamental que resulte
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em menor atividade. E documentado que cies castrados sdo mais propensos a desenvolver
obesidade por conta da diminui¢do na energia de mantenga e também um aumento no consumo
alimentar, entre outras mudangas comportamentais. O estrogénio recentemente foi associado a
diminui¢do da lipogénese e ¢ um fator determinante do nimero de adip6citos. Ainda, essa
alteracdo no estado reprodutivo parece influenciar na ocorréncia da obesidade por meio de
efeitos neurologicos diretos, afetando a saciedade e o metabolismo (PEGRAM et al., 2021;
WAKSHLAG; LOFTUS, 2014; ZORAN, 2010). Embora muitos estudos sugiram que a
castragdo resulta em um decréscimo nas necessidades energéticas, alguns indicam que o ganho
de peso ¢ predominantemente atribuido ao aumento no consumo alimentar (JEUSETTE et al.,
2004; LAFLAMME, 2006). Isso ocorre porque a diminui¢do na energia de mantenga pode
contribuir para o ganho de peso, porém deve estar associada a dieta para que o desfecho ocorra,
caso contrario nao havera balango energético positivo.

Embora estudos apontem a alimentacdo ad /ibitum como um fator associado ao ganho
de peso (JEUSETTE et al., 2004; ZORAN, 2010), encontramos resultados divergentes. A partir
do resultado do modelo criado observamos uma associacdo entre a ocorréncia de
sobrepeso/obesidade e o acesso restrito a alimentacdo. Mesmo que cdes com acesso livre a
comida tenham a possibilidade de ingerir maiores quantidades de alimento, ¢ possivel que
tutores que oferecem o alimento na forma de refeicdes ndo saibam quais as necessidades
caldricas do seu animal de estimacdo, tampouco pesem a quantidade de alimento a ser oferecida.
Muitos tutores nao pesam, mas costumam medir a quantidade de alimento que ¢ servida ao
animal em algum recipiente, porém tem sido apontado que esse tipo de medida € imprecisa e
leva a alteragdes na quantidade de alimento a ser oferecido — diferente da pesagem que sera
sempre precisa (GERMAN et al., 2011). Sendo assim, existe a possibilidade de a associagdo
entre obesidade e acesso restrito a alimentagao tenha um viés de confundimento em relacao a
quantidade de alimento que ¢ oferecida ao animal.

O exercicio fisico entra na equacao da obesidade colaborando com a variagdo do gasto
energético. A variavel exercicio do tutor foi utilizada para avaliar, de uma maneira indireta, o
nivel de exercicio dos caes, uma vez que o aumento na prevaléncia da obesidade humana parece
ser refletido nos animais de companhia, pois compartilham o mesmo estilo de vida
(KIPPERMAN; GERMAN, 2018). Conforme os resultados obtidos confirmamos a hipotese de
que existe uma relacdo entre o nivel de exercicio do tutor e o do cdo. Pode ser considerado,
entdo, que tutores que nao se exercitam também ndo conseguem estimular a pratica de atividade
fisica canina, pois os caes precisam de alguém que os leve para passear e exercitar. Todavia,

alguns fatores poderiam ter alterado a relagdo encontrada. Partimos do pressuposto de que o



31

tutor responsavel pelo cdo seria a pessoa que o acompanharia em suas atividades fisicas, mas
sabemos que nem sempre ocorre dessa maneira. Em muitas familias o cdo pode ter mais de uma
pessoa como responsavel por leva-lo para passear, assim como uma s, mas que nao seja a
mesma pessoa que se diz ser o tutor ou até mesmo que o leva ao veterinario. Para controlar o
erro poderia ter sido perguntado no questionario se o entrevistado era a pessoa responsavel
pelos passeios do cdo em questdo. Assim poderiamos ter evitado a confusdo entre as variaveis
e avaliado somente o exercicio daqueles tutores que disseram ser responsaveis pelos exercicios
caninos. Um estudo europeu encontrou uma relacao que indica que tutores que nao consideram
a obesidade como uma doenca possuem maior probabilidade de ter um cdo com
sobrepeso/obeso (MUNOZ-PRIETO et al., 2018). Além dessa informagio mostrar uma maneira
de prevenir a ocorréncia da obesidade (através de medidas socioeducativas), também reforca a
influéncia do ambiente e estilo de vida do tutor na obesidade.

Ainda sobre o balango energético positivo, a oferta de outros alimentos que ndo fagam
parte da dieta, na forma de petiscos, pode aumentar significativamente a ingestao caldrica dos
caes, levando ao ganho de peso e acimulo de gordura corporal. Sendo assim, ¢ de se esperar
que o fornecimento de petiscos esteja relacionado com a ocorréncia de sobrepeso/obesidade.
Contudo, a variavel “receber petiscos” ndo apresentou significancia quando incluida no modelo
final. Embora os petiscos possam ser uma importante fonte extra de calorias, ¢ possivel oferecé-
los aos caes mesmo durante programas de emagrecimento — desde que ja sejam incluidos no
calculo da dieta sem ultrapassar 10% do total de calorias diarias recomendadas para perda de
peso (WAKSHLAG; LOFTUS, 2014). Por conta disso, podemos considerar, quanto ao
resultado, que talvez os cdes que recebessem petiscos ndo ultrapassassem a sua necessidade
energética, uma vez que nao avaliamos esse parametro, tampouco a composi¢do desses
alimentos, além disso, a quantidade oferecida de petiscos seria crucial neste sentido.

O nivel de escolaridade dos tutores foi utilizado como uma maneira de avaliar
indiretamente o nivel socioeconomico das familias. Como comentado anteriormente, os niveis
mais altos tiveram um numero maior de representantes, o que € interessante, pois, segundo o
IBGE (2019), somente 21,4% da populag@o acima de 25 anos possui nivel de graduagdo acima
do ensino médio. Entre os motivos que podem explicar essa amostra ndo representativa da
populacdo estdo o fator socioecondmico, a propria escolaridade e o ambiente em que foram
coletados os dados. O atendimento e demais servigos veterinarios ainda possuem um custo
bastante elevado para os tutores, o que pode impedir que pessoas com menor poder aquisitivo
levem seus animais ao veterinario. Além da questdo financeira, pessoas com uma baixa

escolaridade podem ter menos conhecimento acerca da importancia de levar seu animal ao
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veterinario. Por fim, a amostra € proveniente de um hospital escola, ou seja, um hospital que se
encontra dentro de um ambiente académico, com grande circulacdo de alunos e professores.
Embora seja plausivel, ndo podemos afirmar que o ambiente teve essa influéncia sobre a
amostra de tutores, uma vez que nao foi questionado o que os motivou a levar seus animais
naquele hospital em especifico. De qualquer maneira, ndo foi encontrada associagdo
estatisticamente significativa entre sobrepeso/obesidade e escolaridade do tutor. E possivel que
o viés de amostragem tenha influenciado na andlise da escolaridade.

O nivel de atividade dos animais também foi avaliado de maneira indireta através da
variavel “morar com idosos” e “com quantos idosos”. Estudos reportaram uma maior incidéncia
de obesidade em caes com tutores idosos, um fendmeno que pode ser relacionado a alimentagao,
ao comportamento e a fatores relacionados ao exercicio fisico (EDNEY; SMITH, 1986).
Pessoas idosas possuem uma rotina mais calma e, muitas vezes, ndo costumam fazer tanto
exercicio quanto pessoas mais jovens. Somando isso a prevaléncia mais alta de
sobrepeso/obesidade quando avaliadas as faixas etarias na analise descritiva, essa variavel foi
incluida no DAG e no restante da andlise. Embora a atividade fisica esteja relacionada com o
balanco energético, ela ndo ¢ o Unico fator contribuinte para o ganho de peso. Os resultados
obtidos nesta amostra ndo encontraram a mesma associacdo com idade dos tutores, pois
conviver com idosos ndo teve impacto sobre a ocorréncia de sobrepeso/obesidade. Mais uma
vez podemos trazer a questdo de o passeio do cdo ndo ser guiado pela mesma pessoa que
respondeu ao questiondrio e, ainda, ¢ possivel comentar que talvez esses caes que morassem
com idosos também convivessem com pessoas de outras faixas etarias. Seria possivel, em um
futuro estudo, avaliar cdes que convivem somente com pessoas idosas sem a interferéncia de
pessoas pertencentes a outras faixas etarias.

Morar nas proximidades de algum local com érea verde, como uma praca, pode
estimular tanto o tutor a passear mais com seu animal de estimacao quanto o cdo a se exercitar
mais quando estiver na rua. Assim, outra variavel considerada ligada a atividade fisica foi morar
perto de uma praga. No entanto, ela ndo demonstrou ter relevancia em relagdo a ocorréncia de
sobrepeso/obesidade, demonstrando a provavel fraca relacao entre as variaveis.

O presente estudo possui algumas limitagdes. A amostragem por conveniéncia e o local
onde foram recrutados os participantes fazem parte da primeira limitagdo encontrada. A amostra
avaliada ¢ proveniente de um ambiente hospitalar, o que pode ter influenciado tanto no perfil
dos caes quanto no perfil dos seus tutores, uma vez que o status socioecondémico € um parametro
importante que influencia na busca por atendimento veterinario, o que reforga a possibilidade

de termos um viés de amostragem. Além disso, o ambiente hospitalar pressupoe a selecao de
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pacientes potencialmente portadores de doengas. Apesar de algumas categorias de doencas
debilitantes terem sido consideradas fatores de exclusdo, a frequéncia de sobrepeso/obesidade
na amostra pode ter sido impactada pelo fato de os animais estarem em atendimento no hospital.
A busca por relagdes entre o diagnostico obtido e eventual correlagao com sobrepeso/obesidade
do paciente seria interessante. E possivel que diversos pardmetros nio sejam representativos da
populacdo da regido, tais como estado reprodutivo, escolaridade do tutor e acesso a comida.
Nesse estudo nao houve associacdo entre a escolaridade do tutor e ocorréncia de
sobrepeso/obesidade. No entanto, ¢ possivel que tutores que nao busquem atendimento
veterinario tenham caes mais magros, ja que tem sido reportado que tutores usam a alimentagao
como uma forma de demonstrar afeto (KIPPERMAN; GERMAN, 2018). O uso de
questionario, embora amplamente utilizado (WHITE et al., 2011), também pode ser
considerado um fator limitante — ja que depende da estimativa do tutor acerca de questdes
como, por exemplo, frequéncia de atividades e alimentagdo, podendo apresentar, inclusive, um
viés de memoria.

Novos estudos deveriam ser realizados com amostras representativas da populagao de
caes, para um melhor controle de vieses. Assim, devem ser utilizadas amostras aleatorias,
provenientes de diferentes ambientes e localidades, e com um bom niimero de representantes —
para que ndo ocorra a sub-representagdo de diversos grupos como observado neste estudo. Além
disso, a relacdo entre o estilo de vida da familia com a qual os animais convivem também
merece ser melhor estudada, realizando uma avaliacdo mais completa do estilo de vida e do
ambiente com os quais o cdo esta relacionado. Outra questao que deve ser melhor explorada ¢
a associagdo entre o estilo de alimentagao (ad libitum ou controlada) dos caes com a obesidade.
Para isso, podem ser realizados estudos caso-controle, de modo que se possa acompanhar o

desenvolvimento dos resultados com um maior controle das variaveis envolvidas.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

A obesidade tem demonstrado ser uma doenga complexa, podendo ser influenciada
pelos mais diversos fatores, sejam eles fisiologicos, genéticos ou ambientais. Cada vez mais
estudos ressaltam a importancia do controle da condi¢do corporal de cdes, uma vez que a
obesidade tem sido associada a diversas comorbidades. Apesar disso, muitos profissionais da
medicina veterinaria ainda nao realizam a avaliacdo do estado nutricional de seus pacientes,
perdendo a oportunidade de melhorar a condicdo de satide dos animais. Mesmo que nao haja
uma defini¢do universal e pontual da obesidade (¢ nem mesmo um consenso sobre ela ser ou
ndo uma doenga), os veterinarios dispdem de uma ferramenta validada, sem custos, rapida e de
facil aplicagdo para a avaliagdo dos animais atendidos. Portanto, a avaliagdo do ECC deve ser
implementada na rotina da clinica médica de pequenos animais urgentemente, além, ¢ claro,
das medidas cabiveis para o tratamento e a prevencao da obesidade e do ganho de peso.

Ao identificarmos os fatores associados ao sobrepeso e a obesidade, criamos a
possibilidade de prevenir a sua ocorréncia, de forma que o animal ndo chegue a desenvolver os
demais problemas relacionados. Entre os fatores identificados estdo o estado reprodutivo
(castragdo), o acesso controlado a comida e tutores que ndo se exercitam. Através dos fatores
encontrados podemos visualizar a importancia do equilibrio entre a ingestao e o gasto caldrico
especialmente apos a castragdo. O controle adequado sobre a quantidade de alimento servido,
e orientagdes ao tutor sobre necessidades caloricas e quantidades adequadas de alimento a
oferecer em cada etapa da vida do animal sdo fundamentais para a prevencdo do
sobrepeso/obesidade.

A forma com que o tutor oferece alimentos para os cdes deve ser melhor investigada
através de questionarios voltados para a alimentacdo dos animais, pois o resultado que
encontramos ¢ diferente daquele citado por outros estudos. Entretanto, também deve ser
avaliada a ingestdo caldrica desses animais, pois talvez o mecanismo pelo qual esses caes

ganharam peso pode ter sido pelo consumo acima do necessario para aqueles animais.
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APENDICE A — Termo de consentimento

Termo de Consentimento

1- Titulo do projeto: “Estudo sobre habitos de vida dos cdes e sua interagdo com o proprietario”.

2- Objetivos do estudo: avaliar habitos de vida dos cdes e a interacdo dos animais com os
proprietarios.

3- Procedimentos realizados: coleta de informacgdes por meio de questiondrio e medidas
morfométricas.

4- Garantia de acesso em qualquer etapa do estudo: o entrevistado terd acesso aos profissionais
responsaveis pela pesquisa para esclarecimento de eventuais duvidas.

5- Responsével pela pesquisa: Prof. Alan Gomes Poppl (Médico Veterinario, Depto Medicina
Animal, Vice-Diretor HCV-UFRGS), Telefone: 3308-7856.

6- E garantida a liberdade da retirada de consentimento a qualquer momento durante aplicagdo
do questionario.

7- Direito de confidencialidade: As informacGes obtidas serdo analisadas em conjunto com outros

entrevistados, ndo sendo divulgada a identificacdo de nenhum participante.

Declaro ter sido suficientemente informado a respeito das informac&es que li ou que foram lidas
para mim, descrevendo o presente estudo. Ficaram claros para mim quais sdo os propdsitos do estudo
e os procedimentos a serem realizados. Concordo voluntariamente em participar da pesquisa
respondendo o questiondrio e poderei retirar o meu consentimento a qualquer momento, antes ou
durante o mesmo, sem penalidades ou prejuizo ou perda de qualquer beneficio que eu possa ter

adquirido na instituicao.

Nome do Entrevistado: Assinatura:

Porto Alegre, /  /

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntdria o Consentimento Livre e Esclarecido do

entrevistado para a participagdo neste estudo.

Assinatura do responsavel pela aplicagao do questionario

Porto Alegre, / /



APENDICE B — Questionario aplicado aos tutores na entrevista de coleta dos dados.

Numero da ficha HCV:

Nome do entrevistador:

CEP:

Enderego — rua e n2 (se CEP ausente):

Cidade (se CEP ausente):

Data entrevista: / /

1.0 DADOS GERAIS DO PROPRIETARIO

1.1 Nome do proprietdrio:

Telefone para contato: ( )

1.2 Osr.(a) é responsavel pelo cdo? (

1.3 Qual é o seu nivel de escolaridade? |

1. Nao estudou
2. Ensino fundamental incompleto
3. Ensino fundamental completo

1.4 Data de Nascimento: / /

) Sim () Nao

4. Ensino médio incompleto
5. Ensino médio completo

6. Superior incompleto
7. Superior completo

] (Colocar o cédigo conforme a tabela abaixo)
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1.5 Gostaria de saber quantas pessoas residem na sua casa. Por favor, das idades que eu lerei a seguir, me

informe o nimero de pessoas : Marcar sim ou ndo em cada uma das alternativas.

Existem pessoas de: Quantos?
1a12anos Sim () Nao ()
13 a 19 anos Sim () Nao ()
20 a 50 anos Sim () Nao ()
51 a 59 anos Sim () Nao ()
Mais de 60 anos Sim () Nao ()

1.6 Dentre as descri¢des de tipos de residéncias que lerei a seguir, qual mais se assemelha com a que o Sr.(a)

habita? (Marcar somente uma)

( ) Apartamento ( ) Casa sem quintal

2.0 DADOS GERAIS DO ANIMAL

( ) Casa com quintal

() Sitio/Fazenda

2.1 ESCORE CORPORAL (conforme a tabela, segundo os dois observadores):

1- Nome do observador e escore

2- Nome do observador e escore

2.2 Nome do animal:

2.3Sexo ( )Fémea

( ) Macho
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2.4 Raga do animal: [ ], entrevistador, favor preencher com o cédigo da raca.

2.5 Porte do animal: PP( ) P( ) M( ) G( ) GG( ), entrevistador, por favor ver as fotos com os portes da raca
(as fotos ndo contém os portes PP e GG).

2.6 O(a) Sr.(a) sabe a data exata de nascimento do seu animal?

( )Sim, pode nos informar? / /
( )N&o, pode nos informar o ano? Ano:

2.7 Seu animal é castrado? ( ) Sim ( ) Ndo

2.8 Das figuras que eu irei lhe mostrar qual a que melhor representa o seu animal?

1 2 3 4 5
() () () () ()

3.0 AFETIVO/COMPORTAMENTAL

3.1 Com a relagdo as frases que eu lerei a seguir sobre a sua relagdo com seu animal de estimagdo, por favor,
responda conforme a tabela que eu lhe mostrar (Complete com o cédigo da tabela):

1 2 3 4 5
Discordo totalmente | Discordo N3o discordo nem Concordo Concordo
concordo plenamente

a. “Meu cdo é como uma crianga, ele me diverte e me traz felicidade e eu tolero certas travessuras dele.” [ ]

b. “Eu ndo consigo me imaginar sem meu cdo, ndo consigo nem imaginar como e eu viveria sem ele. Ele é como
uma parte de mim.” [ ]

c. “Eu compartilho muitas atividades com meu cdo, algumas ele adora fazer. Ele é como meu filho, eu o entendo
e sei os seus gostos.” [ ]

d. “Meu cdo participa de rituais familiares, como hora do almoco, feriados como natal, fotos de familia, etc.” [

]

e. “O principal papel do meu cdo é ser um cdo de guarda.” [ ]

3.2 Seu cdo foi adestrado* por algum profissional?
*Adestramento é o ato de endireitar, amestrar, instruir, ensinar, disciplinar, tornar capaz de fazer habilidades,
fazer obedecer, através da disciplina e do treino.

( )Sim ( )Nao

3.3 Seu cdo tem o habito de ficar rodeando a mesa no momento das refei¢Ges?

() Sim *Caso sim, fornecem comida da mesa ou do prato? ( ) Sim ( ) Nao
( ) Nao
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3.4 Em uma escala de 1 a 5, conforme a tabela que eu Ihe mostrar, qual é a que melhor representa a obediéncia
de seu cdo? [ ). Entrevistador complete com o codigo da tabela.

1 2 3 4 5
Nunca Raramente Obedece as Obedece a maioria das Obedece
obedece obedece vezes vezes prontamente

4.0 ALIMENTAGAO

4.1 A refeicdo principal do seu animal é composta principalmente de: (Marcar sim ou ndo em cada uma das
alternativas)

Ler as alternativas Sim Ndo | Caso sim sabe informar a marca ou qual a comida?
Ragao Seca?
Rac¢do Umida?
Comida Caseira?

4.2 Sobre as formas de acesso a comida que eu lerei a seguir, por favor nos informe qual é a que melhor se
enquadra na alimentacgdo do seu cao? (Marcar somente uma)

( ) Controlado* (*Acesso controlado significa que o alimento s6 é dado em certos hordrios todos os dias, exemplo:
“sempre as 9:00AM e as 18:00PM”; caso controlado, responda a questdo 4.3

() Livre* (*Livre significa que o cdo tem acesso ao alimento durante o dia inteiro, para quando ele quiser comer);
caso livre, pule para a questdo 4.4

4.3 Se controlado, quantas vezes ao dia seu cdo é alimentado?
()Ix ()2x ()3x ()4x ()5x

4.4 Além das refei¢Ges regulares que o(a) sr.(a) relatou, seu animal recebe outros tipos de alimento, como
frutas, guloseimas de consumo humano ou petiscos industrializados para caes?

) Sim
) Ndo *pule para a questdo 4.8

(
(

4.5 O Sr(a) pode citar quais desses outros tipos de alimentos costuma oferecer ao seu cdo?

4.6 Com que frequéncia vocé oferece esses outros tipos de alimentos para o seu cdo? (Complete com o codigo
da tabela)

( ) Nunca

() 1vez por semana

( ) 3 vezes por semana

() 4ab5vezes por semana
( ) Diariamente
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4.7 Com a relagdo as frases que eu lerei a seguir, por favor, responda conforme a tabela que eu Ihe mostrar sobre
os motivos que levam o Sr.(a) oferecer esses outros tipos de alimentos para o seu cdo (Complete com o cédigo
da tabela):

1 2 3 4 5
Discordo totalmente | Discordo Nao discordo nem Concordo Concordo
concordo plenamente
Eu ofereco esse tipo de alimento pela afei¢do (por que gosto muito) do meu cdo. [ ]

Eu ofereco esse tipo de alimento para compensar minha auséncia diadria. *Casooseucdo | [ ]
peca esse tipo de comida para vocé, por exemplo.
Eu ofereco esse tipo de alimento por recompensa somente apds obediéncia. [ ]
Eu ofereco esse tipo de alimento para administrar medicamentos. [ ]

4.8 Quando vocé estd fazendo alguma refei¢do, vocé costuma compartilhar a comida com seu c3o?
()Sim ()Nao

5.0 ATIVIDADE

5.1 Em uma escala de 1 a 5, conforme a tabela que eu lhe mostrar, como vocé considera o seu cdo em termos
de disposicdo para atividades fisicas? [ ], complete com o cédigo da tabela.

1 2 3 4 5
Indisposto Razoavelmente Nem indisposto, Ativo Hiperativo
indisposto nem ativo

5.2 Com que frequéncia vocé ou alguém de sua casa passeia* com seu cdo? (Complete com o cédigo da tabela):
*Ndo considerando como passeio as saidas com o animal somente para suas necessidades fisioldgicas.

( ) Nunca; pule para a questdo 5.4
()1 vez por semana

( ) 3 vezes por semana

() 4ab5vezes por semana

( ) Diariamente

5.3 Qual o tempo aproximado de duragado dos passeios em média?
( ) até 5 minutos

( ) cerca de 10 minutos

( ) de 15 a 20 minutos

( ) de 20 a 30 minutos

( ) mais de 30 minutos

5.4 Existe alguma praga nas ruas vizinhas a sua casa?

()Sim ()Nao
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5.5 Com a relagdo as frases que eu lerei a seguir, por favor, responda qual melhor se adequa a situagdo do seu
animal conforme a tabela que eu lhe mostrar. (Marque somente uma alternativa):

(a) Meu cdo raramente vai ao quintal ou corre pela casa. Ele passa a maior parte do dia dormindo.
(b) Algumas vezes noto meu cdo passeando pela casa. Ele parece ndo gostar de ficar deitado o tempo todo.
(c) Meu cdo esta sempre andando, seja dentro ou fora de casa. Ele realmente ndo gosta de ficar dormindo.

Seu cdo tem o hdbito de ficar rodeando a mesa no momento das refeicées? () Sim ( ) Ndo

5.6 Vocé possui outros cdes em casa? ( ) Sim () Nao

6.0 PROPRIETARIO:

Agora gostariamos de obter algumas informagdes sobre vocé, ok?

6.1 Vocé aceita nos informar seu peso? ( ) ndo quis informar ( ) ndo soube informar
6.2 Vocé aceita nos informar sua altura?: ( ) ndo quis informar ( ) ndo soube informar

6.3 Com que frequéncia o(a) sr.(a) pratica exercicios fisicos*? *Sendo exercicios fisicos classificados em: de
resisténcia, forga, equilibrio e flexibilidade.

( ) Nunca

() 1vez por semana

( ) 3 vezes por semana

() 4ab5vezes por semana
( ) Diariamente

7.0 Queixa principal/ Diagnéstico presuntivo/ Diagndstico final:

Variavel Entrevistador descreva aqui:
7.1 Queixa principal 7.1)
7.2 Doenga ja diagnosticada? 7.2)

Usa alguma medicac¢do?

7.3 Diagndstico Final (quando houver, | 7.3)
voltar a ficha)

* Caso ndo tenha diagndstico final, colocar N/A.

8.0 observagdes




9.0 Peso presente na ficha do HCV:

animal no momento da entrevista.

10.0 Medidas do animal
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*Caso o peso ndo constar na ficha do HCV, pesar o

10.1 Medida 1 - occipital até a base da cauda (cm):

Repetir Medida 1 - occipital até a base da cauda (cm):

Repetir Medida 1 - occipital até a base da cauda (cm):

10.2 Medida 2 - altura da cernelha (cm):

Repetir Medida 2 - altura da cernelha (cm):

Repetir Medida 2 - altura da cernelha (cm):




