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SOUZA, F. B. Avaliação clínica e das comorbidades de gatos obesos 
atendidos no Hospital Veterinário da Faculdade de Medicina Veterinária e 
Zootecnia – Unesp, Botucatu. Botucatu. 2017. 114 p. Dissertação (Mestrado) 
- Faculdade de Medicina Veterinária e Zootecnia, campus de Botucatu,
Universidade Estadual Paulista “Júlio de Mesquita Filho” (UNESP).

RESUMO 

A obesidade é frequente em gatos, está associada à comorbidades e reduz 

qualidade e expectativa de vida. O estudo objetivou avaliar características 

clínicas de gatos obesos atendidos no Hospital Veterinário da Faculdade de 

Medicina Veterinária e Zootecnia, Unesp, Botucatu. Foram avaliados 40 gatos 

alocados em dois grupos (n=20): Obeso e Controle. Foram determinados: 

resenha; anamnese; exame físico; pressão arterial sistólica; medidas 

antropométricas para avaliação do estado nutricional (peso corporal, índice de 

massa corporal- IMC e escore de condição corporal- ECC); exames 

laboratoriais (perfil lipídico, hepático e renal) e de imagem (radiografia torácica 

e ecocardiografia). Os resultados revelaram que dentre os obesos, machos, de 

meia idade, castrados foram mais acometidos, poucos tinham alimentação 

controlada em quantidade e frequência; a maioria fazia algum tipo de atividade 

física; e grande parte dos proprietários considerou a obesidade um risco à 

saúde do animal; mas menos da metade estaria disposta a realizar programa 

de perda de peso, sendo a principal dificuldade a mudança dietética. Foram 

observados aumentos significativos no grupo obeso, em relação ao peso 

corporal, ECC, IMC, pressão arterial (maior ocorrência de hipertensão no grupo 

obeso), além de influência do ganho de peso sobre as medidas radiográficas 

(VHS) e ecocardiográficas (átrio esquerdo, parede livre do ventrículo esquerdo 

em diástole e diâmetro do ventrículo esquerdo em diástole), e nos valores de 

índice de resistividade renal. Pode-se então concluir que a obesidade em gatos 

leva a alterações significativas de parâmetros clínicos e exames 

complementares, devendo-se avaliar estes animais frequentemente, a fim de 

detectar as alterações precocemente. 

Palavras-Chave: obesidade; felino; diagnóstico por imagem; avaliação 

cardíaca; análise laboratorial; índice de resistividade renal. 



SOUZA, F. B. Clinical evaluation and comorbidities of obese cats treated 
at the Veterinary Hospital of the School of Veterinary Medicine and Animal 
Science - Unesp, Botucatu. Botucatu. 2017. 114 p. Dissertação (Mestrado) - 
Faculdade de Medicina Veterinária e Zootecnia, campus de Botucatu, 
Universidade Estadual Paulista “Júlio de Mesquita Filho” (UNESP). 

ABSTRACT 

Obesity is frequent in cats, and it is associated with comorbidities and reduces 

quality and life expectancy. The aim of this study was to evaluate clinical 

parameters of obese cats treated at the Veterinary Hospital of the School of 

Veterinary Medicine and Animal Science, Unesp, Botucatu. Were evaluated 40 

cats allocated in two groups (n = 20): Obese and Control. The following 

parameters were evaluated: review; anamnesis; physical exam; systolic blood 

pressure; anthropometric measures to assess nutritional status (body weight, 

body mass index - BMI and body condition score - BCS); laboratory (pipid, 

hepatic and renal profiles) and imaging tests (thoracic radiography and 

echocardiography). The results showed that among the obese, middle aged, 

neutered males were more affected, few of them had controlled feeding in 

quantity and frequency; and most of them did some kind of physical activity; and 

most owners considered obesity to be an animal health risk, but less than half 

would be willing to carry out weight loss program, the main difficulty being 

dietary change. Significant increases were observed in the obese group, in 

relation to body weight, BCS, BMI, blood pressure (higher occurrence of 

hypertension in the obese group), and influence of weight gain on radiographic 

(VHS) and echocardiographic measurements (left atrium, left ventricular free 

wall in diastole and left ventricle diameter in diastole), and in the values of renal 

resistivity index. It was concluded that obesity in cats leads to significant 

changes in clinical parameters and complementary tests, and these animals 

should be evaluated frequently in order to detect the changes early. 

KEY WORDS: obesity; feline; diagnostic imaging; cardiac evaluation; laboratory 

analysis; renal resistivity index. 
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1. INTRODUÇÃO

A obesidade é considerada a mais prevalente forma de má-nutrição em 

animais de companhia no ocidente (TOLL et al., 2010). Sendo uma das 

desordens nutricionais mais comuns em cães e gatos, e sua prevalência tem 

crescido nos países em desenvolvimento (CLARK; HOENIG, 2016). No 

entanto, é comum a doença não ser identificada em animais de companhia, em 

parte devido ao equívoco pelos proprietários em classificar o escore de 

condição corporal (ECC) ideal para o seu animal (BOMBERG et al, 2017).  

A patologia é definida como o excesso de gordura suficiente para o 

desenvolvimento de doença (LAFLAMME, 2012). É uma doença crônica e 

progressiva que predispõe ao aumento da mortalidade. Pode trazer prejuízos e 

sobrecarga aos diversos sistemas do organismo e sua incidência aumentou 

nas duas últimas décadas, tanto no homem, quanto em animais, sendo 

considerada um problema epidemiológico grave (FÁVERO; NEGRI, 2008). 

As causas da obesidade em animais de estimação, assim como no 

homem, são multifatoriais. Resulta de um descompasso positivo entre o 

consumo e o gasto de energia; tanto a ingestão excessiva ou a utilização 

inadequada de energia podem levar a um estado de balanço energético 

positivo (TOLL et al, 2010).  

Gatos obesos apresentam maior probabilidade de desenvolver doenças, 

como diabetes mellitus, comprometimento reprodutivo, osteoartrites, 

nefropatias, lipidose hepática, entre outras (RAND; APPLETON, 2007). As 

consequências do excesso de peso sobre a saúde de animais são bastante 

citadas na literatura, mas pouco investigadas, principalmente na espécie felina 

(LAFLAMME, 2012). Estes fatos destacam a importância da realização de 

estudos que abordem as consequências clínicas da obesidade.  

O método mais comum e aplicável na rotina clínica para diagnóstico de 

obesidade é a determinação do ECC. Uma escala de cinco ou nove pontos 

pode ser utilizada, contanto que seja utilizado sempre o mesmo sistema 

(LINDER; MUELLER, 2014). A avaliação do índice de massa corporal (IMC) é 

simples e de fácil utilização. Indica o número de quilos de peso por metro 

quadrado de superfície corporal. Sua importância na obesidade está na relação 

curvilínea com a mortalidade, ou seja, à medida que o IMC aumenta, aumenta 
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o risco para as doenças citadas (MCARDLE et al., 2003). Entretanto, o IMC

ainda é pouco utilizado na rotina de atendimento clínico de gatos. 

Ainda, a detecção de alterações orgânicas promovidas pela obesidade 

em gatos, tais como: hepatopatias; hipertensão; alterações do perfil lipídico, 

renais e cardíacas, permite a adoção de estratégias terapêuticas para correção 

das mesmas, promovendo, deste modo, redução na ocorrência das 

comorbidades relacionadas com a obesidade e melhora na qualidade de vida 

desses animais.  
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Após a análise dos diferentes dados obtidos nos gatos obesos, pudemos 

concluir que: 

- A obesidade provoca alterações clínicas e laboratoriais em gatos,

devendo ser instituído tratamento precoce. É importante orientar os tutores 

sobre os risco inerentes à doença, bom como da importância em controlar a 

alimentação e realizar atividades físicas. 

- A dislipidemia foi branda nos gatos obesos, apesar de terem sido

avaliados animais que realmente eram portadores de obesidade, e não de 

sobrepeso, uma vez que todos apresentavam escore de condição corporal 

(ECC) elevado, 8 e 9 pontos, na escala de 9 pontos. 

- A obesidade demonstrou exercer influência sobre a função cardíaca

em gatos, uma vez que valores de alguns parâmetros ecocardiográficos 

apresentaram diferença em comparação aos de gatos normais. Foi também 

observada correlação positiva entre peso, ECC e IMC com algumas dimensões 

cardíacas. São necessários novos estudos que avaliem maneiras precisas que 

descrevam as associações entre peso corporal e a dimensão cardíaca em 

gatos, além do estabelecimento de adequada relação entre o acúmulo de 

gordura e os parâmetros ecocardiográficos, considerando o estado nutricional 

dos gatos. 

- O índice de resistividade (IR) é afetado em gatos obesos, e pode ser

utilizado para monitorização da função renal destes animais, principalmente em 

fêmeas. O aumento do peso corporal e do IMC resulta em aumento 

concomitante do IR, indicando que o IR possa ser um indicador precoce de 

lesões renais em obesos. Novos estudos na área devem ser realizados, para 

confirmar a confiabilidade deste teste. 
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Anexo 1. Parâmetros para determinação do ECC em gatos (vista dorsal e de 

perfil). Escala de 9 pontos (LAFLAMME, 1997). 

 

1– Costelas facilmente visíveis (gatos de pelo curto). Ausência de gordura 

corporal perceptível. Reentrância abdominal extremamente acentuada. 

Vértebras lombares e asas ilíacas facilmente palpáveis; 

2- Costelas facilmente visíveis (gatos de pelo curto). Vértebras lombares 

evidentes com cobertura muscular mínima. Reentrância abdominal 

pronunciada. Sem gordura palpável; 

3- Costelas facilmente palpáveis e com cobertura adiposa mínima. Vértebras 

lombares evidentes. Cintura evidente por trás das costelas. Gordura abdominal 

mínima; 

4- Costelas palpáveis com cobertura adiposa mínima. Cintura perceptível atrás 

das costelas. Discreta reentrância abdominal. Bolsa de gordura abdominal 

ausente; 

5- Costelas palpáveis sem cobertura adiposa excessiva. Vista de cima, a 

cintura é observada atrás das costelas. Abdômen retraído quando visto de lado; 

6- Costelas palpáveis com leve excesso de cobertura adiposa. Cintura e bolsa 

de gordura abdominal perceptíveis mas não evidentes. Reentrância abdominal 

ausente; 

7- Costelas difíceis de palpar com moderada cobertura adiposa. Depósito de 

gordura evidente sobre a região lombar e a base da cauda. Cintura difícil de 

observar. Evidente abaulamento do abdome. Bolsa de gordura abdominal 

moderada. 
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8- Impossível palpar as costelas sob a cobertura adiposa muito densa. Cintura 

inexistente. Evidente abaulamento do abdome com bolsa de gordura abdominal 

proeminente. Depósitos de gordura na região lombar; 

9- Costelas impossíveis de palpar sob grossa cobertura adiposa. Depósitos de 

gordura maciços sobre lombar, face e membros. Distensão abdominal e 

ausência de cintura. Depósitos de gordura abdominal maciços. 
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Anexo 2. Questionário aplicado no momento da avaliação dos animais junto ao 

proprietário 

 

FICHA DE AVALIAÇÃO CLÍNICA – PROJETO OBESIDADE FELINA 

 

Nome: _________________ RG: _________ Idade: ___________ 

Raça: ____________ Peso: _________ Sexo: _________ 

Castrado: sim (     ) não (     ) 

Proprietário: _________________________ 

Procedência: ____________________Telefone: __________________ 

 

QUESTIONÁRIO 

1) Estilo de Vida: 

a) Está com o animal há quanto tempo?: ___________________________ 

b) Contactantes (obesos?): ______________________________________ 

c) Relacionamento com contactantes: _____________________________ 

d) Alimentado junto com outros animais?: _________________________ 

e) Hábito de “roubar” alimento: ___________________________________ 

f) Acesso a rua: ________________________________________________ 

g) Acesso a quintal-jardim: ______________________________________ 

h) Brincadeiras - Passeios: _______________________________________ 

i) Temperamento do animal: ______________________________________ 

 

2) Alimentação: 

a) Alimento seco: ______________________________________________ 

b) Alimento úmido: ____________________________________________ 

c) Comida caseira: _____________________________________________ 

d) Quantidade (calculada? Se sim, como?): ________________________ 

e) Frequência: _________________________________________________ 

f) Deixa no pote até o animal comer tudo?: _________________________ 

g) Petiscos: ___________________________________________________ 

h) Seu gato sente fome o tempo todo?: ____________________________ 

i) Seu gato é alimentado pela mesma pessoa todos os dias?: __________ 
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j) Você acha a obesidade perigosa para a saúde do seu gato? Se sim, por quê? 

_________________________________________________________ 

k) Você estaria disposto para realizar para seu gato um programa de perda de 

peso? ________________________________________________ 

l) Quais são as dificuldades que podem aparecer ao estabelecer um programa 

de diminuição de peso para seu gato? 

Exercícios (   ) 

Custo de alimento hipocalórico (   ) 

Mudança nos hábitos alimentares (   ) 

Conseguir com que todos envolvidos com o gato sigam o critério 

estabelecido pelo veterinário (   ) 

Ter o sentimento de que o gato terá fome (   ) 

Não resistir a tentação de fornecer algum petisco ao gato (   ) 

Pensamento de que o gato irá sofrer com o tratamento (   ) 

Considerar que o gato está muito velho para o tratamento (   ) 

Pensar que o gato não gostará mais de você se você não fornecer 

os petiscos (   ) 

m) Você conhece algo sobre nutrição? Sim (   )  Não (   ) Não muito 

Se SIM, aonde conseguiu as informações? 

Livros e revistas (   ) 

Internet (   ) 

Vizinhos e/conhecidos (   ) 

Pet shop e /ou Casa de ração (   ) 

Veterinário (   ) 

Sou profissional – Nutricionista, Médico (   ) 

Sou veterinário e/ou zootecnista (   ) 

Qual o papel do veterinário em relação à nutrição de seu gato? 

Importante (   ) Pouco importante (   ) Sem importância (  ) 

Não sabia que veterinários trabalhavam com isso ( ) 

 

3) Avaliação clínica: 

a) Comorbidade(s) associada(s): ___________________________________ 

b) Histórico clínico: ______________________________________________ 

c) Medicação de uso contínuo?: ___________________________________ 
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d) Considera o animal acima do peso ideal: sim (    ) não (    ) 

 

EXAME FÍSICO 

1) Auscultação cardio-respiratória: _________________________________ 

2) Mucosas: ____________________ TPC: _____ 

3) ECC (proprietário): __________ (clínico): __________ 

4) IMC: (caixa torácica) ____________ (patela calcâneo) _____________ 

5) PAS: ______  ______   _______   _______ ______ 

6) Glicemia: ____________ 
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