NUTRICAO TERAPEUTICA

Transtornos pancreaticos

DIABETES
MELLITUS
EM GATOS

As modificagdes dietéticas, juntamente com a insulina, sdo parte
integrante do controle de gatos diabéticos. Ao contrario dos caes,
gue tém diabetes tipo 1 e permanecem dependentes de insulina,
a maioria dos gatos normalmente tem diabetes tipo 2 e pode
alcancar remissao diabética.'?

Remissao diabética significa que os niveis de glicose no sangue podem ser controlados apenas pela dieta sem insulina
exogena ou outros medicamentos reguladores de glicose em gatos que anteriormente exigiam tratamento para controlar
os sinais diabéticos.!

Obesidade, estilo de vida em ambiente interno, inatividade fisica, idade avancada e sexo masculino sao fatores de risco
significativos para diabetes mellitus em gatos.">4 A obesidade é reconhecida como o fator de risco mais importante e
gerenciavel, com gatos com sobrepeso apresentando um risco 4 vezes maior para diabetes do que gatos em condicao
corporal ideal.*s Cada aumento de 1 kg no peso corporal em gatos saudaveis leva a uma diminuicao de 30% na
sensibilidade a insulina.®

Os objetivos do controle dietético sao:

B Ajudar a regular o controle glicémico para gerenciar os sinais clinicos de diabetes, incluindo politria, polidipsia,
polifagia e perda de peso

B Alcancar e/ou manter uma condicio corporal saudavel e massa

Principais mensagens

B O manejo nutricional de gatos diabéticos é diferente do que para caes
diabéticos devido as etiologias subjacentes da doenca.

VOCE
SABIA>

m Em gatos recém-diagnosticados, o primeiro objetivo do tratamento é

ganhar controle glicémico através de dieta e medicacao, incluindo
insulina conforme necessario.

Em gatos diabéticos, a proteina

B A complicacdo mais importante associada a terapia com insulina normaliza o metabolismo
é o nivel de glicose no sangue excessivamente baixo. Sinais de de gordura e fornece uma
hipoglicemia podem ocorrer repentinamente e podem incluir: fonte consistente de energia
m Fraqueza m Alteracbes no de glicose. Arginina, um
B Letargia comportamento aminoacido essencial, estimula
B Inquietacao m Contracdo muscular a secrecdo de insulina’
B Desorientacao m Convulsoes
m Falta de coordenacdo = Coma
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= LSESIN [nstitute

Advancing Science for Pet Health




Principais mensagens (continuacao)

B Asrecomendacdes nutricionais incluem:48

B Uma dieta hiperproteica (definida como proteina dietética > 40% das calorias de energia metabolizavel [EM]) é
preferida para gatos diabéticos porque pode ajudar a estabilizar os niveis de glicose, maximizar a taxa
metabdlica, evitar desnutricao proteica, prevenir perda de massa muscular e melhorar a saciedade.”

B Carboidratos dietéticos devem ser restritos. Uma meta sugerida é < 12% de calorias de EM ou 3 gramas (g) de
carboidratos/100 quilocalorias (kcal).#9°

B Estudos sugerem que a quantidade e o tipo de carboidrato dietético influenciam fortemente as concentraces
de glicose e insulina p6s-prandial nos gatos.“

B Estudos maltiplos apoiam a eficacia de dietas hiperproteicas e baixo teor de carboidrato para melhorar a
sensibilidade a insulina, diminuir as necessidades de insulina e melhorar o controle glicémico.>"4

B Uma vez estabelecido o controle glicémico, a perda de peso controlada em gatos obesos pode ajudar a diminuir a
resisténcia a insulina, melhorar o controle de insulina e aumentar as chances de remissao diabética.

B Gatos obesos ou com excesso de peso que sdo regulados, tém peso corporal estavel e ainda precisam perder peso
podem se beneficiar de uma dieta hiperproteica (> 40% de calorias de EM, > 10 g de proteina/100 kcal),
alimentacao com dieta hipoproteica a 80% do requisito de energia em repouso para o peso ideal.?

B A perda de peso-alvo é de 0,5% a 1% do peso corporal por semana. A perda rapida de peso deve ser evitada
devido ao risco de lipidose hepatica e perda excessiva de massa corporal magra.®

m Uma dieta hiperproteica e com baixo teor de carboidrato ajuda a manter a sensibilidade a insulina, o que pode
ajudar a aumentar a perda de gordura e preservar a massa corporal magra durante a perda de peso.®

® Uma dieta hiperproteica, rica em fibras para controle do peso pode ser 1til em alguns gatos obesos e
diabéticos para facilitar a perda de peso. Carboidratos digestiveis devem ser limitados a 12% a 26% de calorias
de EM nessas dietas.*%1

m A alimentacio ad libitum ou varias pequenas refeicoes diarias pode otimizar o controle da glicose.

B Pesquisas mostram que gatos diabéticos podem seguir um padrao tipico de ingestdo de alimentos felinos de
muitas refeicdoes pequenas, uma vez que tendem a ter pequenas alteracoes na glicemia e hiperglicemia
po6s-prandial minima. Consequentemente, as injecdes de insulina nao precisam coincidir com a alimentacao de
gatos diabéticos que estdao naturalmente comendo muitas refeicées pequenas diariamente.*

B Gatos diabéticos obesos ou com excesso de peso ainda se beneficiardo de uma quantidade controlada de
alimentos por porcao como parte de um programa de perda de peso.

B A verificacdo dos sinais clinicos é importante para o monitoramento eficaz do diabetes. Os indicadores praticos e
lteis do controle do diabetes em gatos sdo a ingestdo de agua ou a producao de urina em um periodo de 24 horas,
bem como a avaliacdo das atividades, apetite e comportamento do gato.* Outros parametros que os proprietarios
podem monitorar em casa incluem peso corporal e condicao corporal.

B Os proprietarios de animais de estimacao podem querer comprar uma balanca pediatrica ou de animais
pequenos para que possam monitorar o peso corporal em casa. Eles também podem aprender a realizar a
pontuacdo da condicao corporal em casa.

B A perda de peso em pacientes obesos frequentemente reduz a quantidade de insulina necessaria para manter
niveis saudaveis de glicose no sangue.

B A perda de peso rapida e/ou nao planejada é uma indicacao do diabetes mal controlado.
B Ajuste as recomendacoes alimentares, conforme necessario, quando houver presenca de doencas concomitantes

(por ex., pancreatite, doenca renal ou doenca intestinal).
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O Purina Institute tem como objetivo promover a nutricdo nas discussdes sobre saude

de animais de estimacao, fornecendo informacdes baseadas em ciéncia e de facil
compreensao, ajudando-os a viver vidas mais longas e mais saudaveis.
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