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L,Otyty pacjent jest chory — zbyt tchorzliwy,
by walczy¢, i zbyt gruby, by uciekac”
E. Hubbard

M. Elices, Maestro hinchable (Nadmuchiwany mistrz),
olej na ptétnie, 130 x 130 cm (2001)

Mojej corce Olivii i jej matce
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Podziekowania

Moim rodzicom za to, ze dali mi wszystko to,
co mogli mi zaoferowa¢ najlepszego. Dziekuje.

Cesarowi i Encarnacion, moim innym ro-
dzicom, za ich mitos¢.

Moim zwierzetom. Tym, ktdre tutaj sa
(Mel, Chisp, Cucuso), i tym, ktore odeszly za
teczowy most (Chiska, Ramén, Cajal, Pich,
Negra i Noru). Za wspdlne momenty, pod-
czas ktorych wiele si¢ nauczylem, obserwu-
jacje.

Lekarzom weterynarii S. Miguélez Fer-
nandez i L. Parrondo Casinie z Kliniki We-
terynaryjnej ,,Mimos” (Pozuelo de Alarcén,
Madrid) za niektore zdjecia oraz wspotprace
w przypadkach klinicznych.

Moim ukochanym przyjaciétkom, Ma-
rze Sanz Luengo, Carmen Mufioz Serrano,

O autorze

Roberto Elices Minguez

Lekarz weterynarii i doktor nauk weteryna-
ryjnych Universidad Complutense de Madrid.
Wyktadowca dietetyki zwierzat towarzy-
szacych na Wydziale Produkcji Zwierzecej
oraz lekarz weterynarii wspotpracujacy z Pra-
cownig Medycyny Matych Zwierzat (endokry-
nologia i otylo$¢) Klinicznego Szpitala Wete-
rynaryjnego Fakultetu Weterynarii UCM.
Wspolpracuje réwniez jako konsultant
(choroby wewnetrzne i chirurgia zwierzat to-
warzyszacych) w osrodkach prywatnych.

Cristinie Ortiz Diez de Tortosa, i reszcie
zespolu z Archiwum Bibliotecznego oraz
Biblioteki Wydzialu Medycyny Weterynaryj-
nej w Madrycie (Universidad Complutense
de Madrid). Bez ich pracy i troski niemozli-
we byltoby zgromadzenie pi$miennictwa.

Doktor L.P. Alenzie z HCV (Hospital Cli-
nico Veterinario) za jej porady.

Mojej rodzinie, kolegom i przyjaciotom,
ktérzy oferowali mi swoje wsparcie w naj-
trudniejszych momentach, w szczegélnosci
mojemu szwagrowi Alvarowi za wspélny
$miech przez cale zycie.

Zespotowi redakcyjnemu i kreatywnemu
wydawnictwa Servet, zwlaszcza Tatianie Bla-
SCO za jej nieoceniong prace.

Gléwnymi obszarami jego badan sa die-
tetyka zwierzat towarzyszacych (psy, koty,
fretki, kroliki itp.) oraz koniowatych (konie,
muly i osly). Jest autorem Atlas de nutricion
y alimentacién en perros y gatos (tomy 11 II),
napisal wiele artykutow, kierowal projektami
badawczymi w dziedzinie dietetyki i zywie-
nia zwierzat towarzyszacych oraz wyklada
na kongresach w kraju i za granica.



Wstep

W minionych wiekach miliony ludzi stawaly
sie ofiarami chordb zwigzanych z zywieniem
(krzywicy, beri-beri, pelagry itp.). Niektore
z nich powodowaly réwniez znaczne szkody
u zwierzat, w tym u zwierzat towarzyszacych.
Gléwna chorobg zywieniowa dotykajaca
ludzi i zwierzeta towarzyszace w XXI wieku
jest otyto$¢, matka wielu chordb blisko z nig
zwigzanych. Szacuje si¢ dzis, ze srednio jed-
no zwierze na trzy jest narazone na zacho-
rowanie badz zapadlo na te¢ chorobe. Innym
bardzo niepokojacym czynnikiem jest fakt,
ze w ostatnich dziesiecioleciach wystapil nie-
przerwany i szybki wzrost zachorowan.
Odkrycia te doprowadzily profesora Ro-
berto Elicesa, eksperta w dziedzinie dietetyki
iklinicyste, do zajecia si¢ problemem otytosci
u jej zrdodel, tak zeby nastepnie doprowadzié
do jej zapobiegania i leczenia. W pierwszej
czesci ksigzki opisuje on powstawanie tkanki
tluszczowej, kontrolujace ten proces czynniki
hormonalne oraz wplyw genetyki. Nastepnie
koncentruje si¢ na zagadnieniach medycyny
wewnetrznej, mozliwych terapiach diete-
tycznych, uzyciu lekdéw oraz zastosowaniu
interwencji chirurgicznych. Kladzie nacisk
na profilaktyke, ktora, jak wiadomo, odgry-

Podziekowania / O autorze / Wstep

wa wazng role w medycynie weterynaryjnej
oraz przeciwdziala nawrotom choroby, ktd-
re czesto przekreslaja wysitki ograniczania
otytosci. W rezultacie powstaje przejrzyste
i kompletne spojrzenie na to nowe zjawisko
patologiczne, czesto Zle rozumiane i niedo-
ceniane. Zajecie sie nim otwiera interesuja-
ce perspektywy zawodowe, w szczegdlnosci
przed mlodymi lekarzami pragnacymi po-
$wieci¢ sie mniej rozwinietym specjaliza-
cjom.

Rosnaca sklonnos¢ do specjalizowania
sie coraz czeéciej dzieli odmienne dyscypli-
ny, utrudniajac porozumienie miedzy nimi;
ksigzka ta ma te zalete, ze rozne aspekty
zwiazane z otyloscia psow i kotow stajg sie
zrozumiale oraz uzyteczne w praktyce.

Jestem pewien, ze skorzystajg na tym dzie-
le wszyscy ci, ktorzy kochaja i troszcza sie
o zwierzeta.

Prof. dr Pier Paolo Mussa

Uniwersytet w Turynie (Wtochy)

Lekarz weterynarii, specjalista dietetyki
izywienia zwierzat

Absolwent European College of Veterinary
and Comparative Nutrition
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Przedmowa

Otylos¢ jest patologia istniejaca od czasow
prehistorycznych (np. Wenus z Willen-
dorfu). Hipokrates (V w. p.n.e.) rozpoznat
zwigzek miedzy otylo$cia a $miercig czy
nieptodnoscia i zainicjowal podstawy lecze-
nia: dieta i ¢wiczenia. Galen, w II w. p.n.e.,
odrézniat juz nadwage od chorobliwej oty-
tosci i rowniez planowal leczenie polegaja-
ce na szybkich biegach i towarzyszacym im
zywieniu objeto$ciowym, lecz malo odzyw-
czym. Ze swojej strony Ibn Sina, znany jako
Awicenna (X-XI w.), w swoim dziele Kanon
medycyny wyjasnial wspotistniejace cho-
roby i przepisywal leczenie opierajace si¢
na czterech punktach.

Jedenascie wiekéw temu chirurg pocho-
dzenia hiszpansko-zydowskiego rezydujacy
w Kordobie, Chasdaj ibn Szaprut, odwiedzit
krola Sancho I Otytego z powodu jego choro-
bliwej otylosci. Jego zalecenia dla krola byty
proste: ograniczenie 7 objeto$ciowych po-
sitlkéw dziennie, trzymanie krola przywiaza-
nego do 16zka, zobligowanie go do wykony-
wania codziennie diugich spacerdw, zaszycie
mu warg oraz przymuszenie do picia przez
stomke wywaréw na bazie ptynéw (bogatych
w stong wode) z warzyw i owocow oraz te-
rapia wielolekowa (trzy- lub czterosktadni-
kowa) prawdopodobnie zawierajaca opium.
Dieta i biegunki doprowadzity do osiagnie-
cia celu. Rezultaty pojawily sie szybko, krol
stracil 50% swojej wagi w ok. 40 dni. Jak wi-
dzimy, w 957 r. w Hiszpanii istnial juz zde-
finiowany schemat leczenia nadwagi: dieta,
¢wiczenia fizyczne i $rodki farmakologiczne
(czy byly prekursorami orlistatu i fenylopro-
panolaminy?) oraz chirurgia (bariatryczna?).

Minety wieki i w obliczu danych WHO nie
ma watpliwosci, Ze stoimy w obliczu pande-

mii XXI w., ktéra dotyka jakosci zycia i pod-
wyzsza koszty stuzby zdrowia. Znajduje to
réwniez odzwierciedlenie w réznych bada-
niach przeprowadzonych z udziatem zwie-
rzat towarzyszacych, naszych pacjentéw.

Na poczatku lat 90., kiedy rozpoczynatem
moja kariere naukowg na wydziale weteryna-
ryjnym UCM, zaproponowalem wdrozenie
dietetyki i Zywienia zwierzat towarzyszacych
w Owczesny program nauczania na studiach
magisterskich. Nie zostalo to przyjete z entu-
zjazmem, poniewaz wowczas przywigzywano
wage tylko do zwierzat gospodarskich. Obec-
nie na naszym wydziale poswieca sie 0,03%
czasu dietetyce psow i kotéw i mniej niz 0,03%
czasu tematowi nadwagi/otytosci z calosci
godzin dydaktycznych na studiach magister-
skich. Réwniez na uniwersytetach zagranicz-
nych nie poswieca si¢ temu zagadnieniu zbyt-
niej uwagi. Wydaje si¢ ciekawe, Ze na $wiecie
rynek karm dla zwierzat domowych rozwija
sie z przewidywanym wzrostem rocznym 3,9—
4,7% (2018-2021), podczas gdy segment do-
tyczacy zwierzat gospodarskich zmniejszyl sie
0 3% (2012-2017). Jezeli ponadto dodamy,
ze kazde 2 zwierzeta z 5 maja nadwage, to
nie wydaje sie, Zeby wystepowala duza zgod-
no$¢ miedzy rzeczywistoscia a akademic-
kim nauczaniem medycyny weterynaryjne;.
W ostrzeganiu przed otytoscig i jej skutkami
dla zwierzat towarzyszacych nie pomaga row-
niez $rodowisko obroncéw praw zwierzat ani
ustawodawstwo europejskie.

W ksigzce tej usitujemy w prosty sposob
objasni¢ studentom i lekarzom weterynarii
jedng z patologii o najwiekszym wskazniku
wystepowania od jej pochodzenia podczas
fazy wzrostu, poprzez faze stabilizacji, az
do efektu jo-jo. Stanowi ona niewielki wklad



w ostrzeganie przed rosngcym problemem.
Sptacamy dlug, ktéry zaciagnelismy u na-
szych czworonoznych przyjaciét za ich bez-
warunkowa milo$¢, ktdra nas otaczaja.
Mamy nadzieje, ze nie bedziemy zmusze-
ni do stosowania procedur kordobanskie-
go chirurga w celu osiagniecia rezultatow,
chociaz z jego schematu leczenia wyciaga-

Przedmowa

my jasny wniosek: sukces leczenia otylego
pacjenta, zarowno czlowieka, jak i psa czy
kota, zalezy wyltacznie od wytrwalosci, po-
$wiecenia i osobistego wysitku. Odpowie-
dzialni za to s3 opiekunowie i my, lekarze
weterynarii.

Roberto Elices Minguez
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Aspekty ogolne

dotyczace otytosci

DEFINICJA

Otylo$¢ jest stanem patologicznym cha-
rakteryzujacym si¢ wzrostem i nadmier-
nym gromadzeniem tkanki tluszczowej
w miejscach jej anatomicznego magazy-
nowania lub w postaci miejscowych gu-
z6w duzej wielkosci, majaca nastgpstwa
w funkcjonowaniu organizmu. Swiatowa
Organizacja Zdrowia (WHO) okreéla to
mianem globesity — globalnej epidemii
otylosci (od stow global i obesity), w celu
objasniania narastajacej od lat 80. choro-
by, przewyzszajacej statystycznie niedo-
zywienie, i stanowigcej pandemie XXI w.
W medycynie weterynaryjnej wystepu-
je ta sama tendencja, co w medycynie
ludzkiej: w latach 60-70. XX w. czesto$¢
wystepowania choroby wynosita oko-
o 6-12% [1], podwajajac si¢ w latach 90.
(22%), podczas gdy w ostatnich 15 latach
wystepowanie otylosci zwigkszyto sie
1,6-krotnie (36%).

Niektorzy specjaliSci rozrézniajg stan
nadwagi (kiedy wzrost masy ciala wyno-
si 15%), otytosci i chorobliwej otylosci
(wzrost masy ciala o ponad 30%). Autor
nie jest zwolennikiem ustalania réznic,
gdyz to dostarcza opiekunom argumen-
tow do nieleczenia choroby. Otyto$¢ jest
chorobg przewlekla, rozwijajaca sie pod-
stepnie, ktéra wymaga leczenia, gdyz
warunkuje jakos¢ i dlugos¢ zycia zwie-
rzat towarzyszacych [2, 3]. W jakim celu
tworzone s3 prawa ochrony zwierzat, je-
zeli nie ma si¢ na uwadze, ze pandemia
dotyka réwniez zwierzeta towarzysza-
ce i stanowi utajong forme znecania si¢
nad nimi? (ryc. 1).

Chorobe mozna zaklasyfikowa¢ jako
pierwotng badz wtdérng. Otylos¢ pier-

ny uznaje sie wzr 159 maksymaln
wcigz niezdefiniowany, obecnie przewyz-

sza 40%. Otyto5¢ jest suma nadwagi, nad-
miernej masy ciata i nadmiernej ilosci tkanki

ttuszczowe;.




wotna stanowi wynik zaburzenia réw-
nowagi energetycznej. Otyly pacjent,
z punktu widzenia dietetyki, wykazuje
dodatni bilans energetyczny, gdy pobie-
ra nadmierng ilo$¢ energii, zmniejsza jej
wydatkowanie lub gdy wystepuja obie
sytuacje. W medycynie weterynaryjnej
podstawowa przyczyng jest spozywanie
nadmiernej liczby kalorii i niekoniecznie
faczy si¢ ze zmniejszeniem aktywnosci
fizycznej. Nalezy wiedzie¢, jakie jest Zro-
dfo problemu, w celu podjecia koniecz-
nych $rodkéw zapobiegawczych lub tera-
peutycznych.

Otylo$¢ wtérna wynika z innych przy-

czyn:

m chorob, takich jak np.: niedoczynnos¢
tarczycy, nadczynnos¢ kory nadnerczy
(ryc. 2), akromegalia, torbielowatos¢
jajnikéw  (hiperestrogenizm, hiper-
prolaktynemia, hiperandrogenizm lub
wzrost stezenia LH) lub hipoestroge-
nizmu;

B ograniczenia aktywnoéci fizycznej:
schorzenia ortopedyczne lub sercowo-
-naczyniowe;

m czynnikow jatrogennych [7], jak np.
stosowania: progestagenow, gliko-

Rycina 2. Otyto$¢ dotyka zdrowia i dobrostanu,
w zwigzku z czym powinna wystgpowac wiek-
sza Swiadomosc¢ spoteczna tego problemu.

Aspekty ogolne dotyczace otytosci

kortykosteroidéw, lekéw przeciwde-
presyjnych stymulujacych taknienie
(mirtazapina), innych lekéw prze-
ciwdepresyjnych (klozapina), lekow
przeciwdrgawkowych (karbamaze-
pina, gabapentyna), lekéw przeciw-
cukrzycowych (insulina, pochodne
sulfonylomocznika, tiazolidynedio-
ny), przeciwhistaminowych (cypro-
heptadyna), betablokeréw (propra-
nolol), itp.

EPIDEMIOLOGIA

Badania przeprowadzone w niektérych
krajach rozwinietych wykazuja, ze cze-
stos¢ wystepowania otytosci u psa lub
kota ma $rednig wartos¢ 37%, z warto$cig
maksymalng siegajaca 60%, najwyzsza
warto$cig uzyskana w odmiennych ankie-
tach [8-21] (ryc. 3). Podsumowujac, cho-
rujg prawie 2 zwierzeta na kazde 5 zwie-
rzat w wieku pomiedzy 4 a 11 lat.

CZYNNIKI WPLYWAJACE
NA CHOROBE

Jest wiele czynnikéw majacych znacze-
nie w rozwoju tej choroby. Zwigzane sa
bezposrednio badz posrednio ze zwie-
rzeciem, z opiekunem oraz z lekarzem
weterynarii i opieka weterynaryjng.
Niektére z nich zostang omoéwione
w kolejnym rozdziale.

Lekarze weterynarii i opieka
weterynaryjna

Lekarze weterynarii i opieka weterynaryj-
na z odpowiedzialnosci. Dietetyka i zy-
wienie zwierzat towarzyszacych wydaja
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wecja 9%
olandia 45%
Niemcy 39%
Augstria 44%

sie nudne dla wiekszosci praktykujacych
klinicystow i nie poswigca sie im nalezy-
tej uwagi w programach ochrony zdrowia
zwierzat. Plany studiéw weterynaryjnych
powinny uwzgledniac te sytuacje.
Niektorzy opiekunowie (60%) narze-
kaja, ze nie zostali nalezycie poinformo-
wani przez swoich lekarzy weterynarii
o zwigzku pomiedzy nadwaga/otyloscia
a zdrowiem [16, 22, 23]. Jednoczes$nie
ponad 30% opiekundéw lekcewazy kondy-
cje ciala swoich zwierzat. Zapewnienie to
kontrastuje z danymi podawanymi przez
klinicystéw: ponad 60% lekarzy wetery-
narii poruszylo temat, a tylko 20% opie-
kunoéw stosuje sie do wskazan [24]. Caly
personel przychodni weterynaryjnej po-
winien aktywnie dziala¢ zwalczaniu nad-
wagi/otylosci. Nie powinno si¢ unikac
tych dziatan, nawet jesli bedzie to bardzo
frustrujace. Ponadto jest to obszar kon-
fliktu z opiekunem: zostanie to oméwio-

ne w rozdziale dotyczacym komunikacji.
Sukces zalezy od rygorystycznego kontro-
lowania pacjenta.

Pacjent: rasa i ptec

Rasa

Zgodnie z ré6znymi opublikowanymi ba-

daniami oszacowujacymi czesto$¢ wyste-

powania otylosci wydaje sie, ze niektore
rasy s3 predysponowane do jej rozwija-
nia. Niemniej nalezy rozwazy¢, czy nie

wigze sie to z:

m popularnosciag pewnych ras pséw czy
kotéw w momencie przeprowadzania
ankiet;

B standardem rasy ze wskaznikiem kon-
dycji ciata powyzej 5/9 proponowanym
przez rozmaite kluby. W pewnej publi-
kacji dotyczacej czestosci wystepowa-
nia otylosci u zwierzat wystawowych
podzial byt nastepujacy [8, 9]:



18,6%

psy 1,1%

koty 45,5% 4,5%

Bioragc pod uwage te dane, mozna
wnosic¢, Ze postrzeganie przez hodowcow
i sedziow optymalnej kondycji ciala roz-
ni si¢ od zalecen specjalistow weteryna-
ryjnych: nie ma wspolzaleznosci miedzy
standardem pigkna a zdrowiem. Nie wia-
domo, gdzie przebiega granica miedzy
strategia marketingowa a dobrostanem
zwierzat. Mozna to zaobserwowac na na-
stepujacych przykladach:

> 5/9 (7-8/9)

< 5/9 (4/9)

dog niemiecki,
bokser, doberman,
sznaucer, spaniel,
seter, wilczarz
irlandzki, rodezyjski
ridgeback, chart,
wyzet

terranova, bernenski pies
pasterski, bullmastiff,
golden retriever, labrador
retriever, basset, mops,
chow-chow, bulldog,
leonberger, chihuahua,
beagle

W wypadku kotéw wydaje sie, ze rasy
wieksze, ciezsze i o diugiej siersci wyka-
zuja warto$ci wyzsze od 5/9: maine coon,
pers, ragdoll, kot rasy birmanskiej czy le-
$ny norweski, jak réwniez brytyjski, cho-
ciaz ma krétka sier§¢. Przeciwnie rasy
krotkowlose, ktére wykazujg stan kon-
dycji < 5/9: rex, kot abisynski, sfinks, kot
syjamski czy domowy europejski [8, 14].
Dane te nie s3 zgodne z wynikami innych
autorow, ktérzy nie uznaja wystepowa-
nia znaczacych réznic miedzy rasami
(10, 25].

Niewiele jest badan wykazujacych
predyspozycje genetyczng do rozwo-
ju otylosci [26, 27]. Istnieja jednakze
zbieznosci w publikacjach, ktére wigza
czesto$¢ wystepowania choroby u pew-

Aspekty ogodlne dotyczace otytosci

nych ras psdw, notujg réznice w zawarto-
$ci tluszczu i niskie stezenia hormondéw
przyczyniajacych sie do otylosci [28-30]:
rasy golden retriever, labrador retriever,
cocker spaniel, pudel, jamnik, beagle
czy rottweiler cytowane s3 przynajmniej
w dwdch z trzech rodzajéow publikacji.
W celu wykazania zalezno$ci miedzy
genomem zwierzecia a jego budowy (fe-
notypem) potrzebnych jest wiecej badan.
Wykazano na przyktad, ze w chromo-
somie X psowatych wystepuja trzy geny
zwigzane z masg ciala, masg miesniowsa
i tluszczem grzbietowym [31]. Ostatnio
zidentyfikowano zaburzenie genetycz-
ne bezposrednio zwigzane z otytoscia.
Chodzi o mutacj¢ genu kodujacego pro-
opiomelanokortyne (POMC) u labrado-
ra retrievera oraz flat-coated retrievera
[26] (ryc. 4). Zaburzenie to powoduje
mniejsze wytwarzanie melanotropiny [

Rycina 4. Psy ras labrador retriever (a)
i flat-coated retriever (b). Widoczne zaburzenia
genetyczne bezposrednio zwigzane z otytoscia.
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i endorfiny PB. Pierwsza substancja ma
dzialanie hamujace laknienie i powo-
duje zmniejszenie spozycia pozywienia:
bierze udzial w neurohormonalnej kon-
troli taknienia i sytosci. Rola endorfiny
B w tym procesie jest malo poznana,
chociaz postuluje sie jej udzial w zmy-
stowej przyjemnosci zwiazanej z faza
ustng przyjmowania pokarmu: jej brak
determinuje nadmierny apetyt i otylo§¢
u myszy [32].

Ponadto nalezy pamietaé, ze otytoS¢ wy-
stepuje w réownym stopniu u zwierzat ra-
sowych, co u mieszancoéw: blisko 50% psow
nierasowych jest otytych [15,16].

W nieopublikowanym badaniu tereno-
wym zrealizowanym w 2008 r. w gminie
pdinocno-zachodniej Wspdlnoty Autono-
micznej Madrytu podczas akcji szczepien
przeciwko wiciekliznie zaobserwowano,
ze 42,1% uczestniczacych w niej psow, pre-
zentujacych kondycje ciala o wartosci po-
wyzej 5/9, byto mieszancami.

Ptec
Wydaje si¢, ze zaleznos¢ miedzy otylo-
$cig a plcig u psow nie jest zbyt oczywista
[11, 16]. Jednak niektorzy autorzy uzy-
skali znaczace wyniki badan, wedlug kto-
rych samice sg bardziej predysponowane
do otylosci [15, 20], w przeciwienstwie
do kotéw, wsrdd ktérych samce majg
wyzszy od samic wspdtczynnik kondycji
ciala (> 7/9) [8, 10, 14, 33].
Wysterylizowane osobniki obu ga-
tunkow wykazuja wyrazna predyspo-
zycje do rozwoju otylosci: sg 3 razy
bardziej podatne na zachorowanie niz
zwierzeta niesterylizowane. Hormony
plciowe sa waznymi regulatorami meta-

bolizmu, przyjmowania pokarmu, wy-
datkowania energii i ostatecznie, maga-
zynowania ttuszczu.

Otytosc a sterylizacja

Wiek, w ktérym przeprowadza si¢ profi-
laktyczny zabieg w celu unikniecia nie-
planowanych ciaz i kontroli charakteru
u samcow, u obu gatunkow jest rozny, za-
leznie od autoréw. Uogolniajac, oscyluje
miedzy 12. tyg. a 8. mies., przy Sredniej
wieku 5,5 mies. W kazdym wypadku opi-
sane zostalo, ze interwencja chirurgiczna
w miodym wieku, miedzy 12. a 20. tyg.,
przynosi wiecej korzysci, niz stwarza
probleméw [34, 35]. Uwzglednianie tej
okoliczno$ci ma istotne znaczenie, po-
niewaz w tym wieku psy i koty znajduja
sie w fazie wzrostu i rozwoju (takze tkan-
ki tluszczowej). Podczas tego okresu co-
dzienne zapotrzebowanie zwierzat obej-
muje utrzymanie kondycji i wzrost, czyli
jest wyzsze niz u dorostych zwierzat o tej
samej masie ciafa.

Druga mozliwo$¢, gléwnie u psowa-
tych, to sterylizacja zwierzat dorostych:
w tym wypadku, u zwierzat zdrowych
i niesportowych, mamy do czynienia tyl-
ko z podtrzymywaniem kondycji ciala.

Trudno jest powigza¢ zwigkszenie
masy ciala ze sterylizacja, zwazywszy, ze
otylo§¢ ma etiologi¢ wieloczynnikowa.
Nalezy jednak zaznaczy¢, ze sterylizacja
stwarza warunki do pojawienia si¢ zmian
fizjopatologicznych, warunkujacych po-
wstanie i rozwdj otylosci, charakteryzu-
jacych si¢ modyfikacjami w przyjmowa-
niu pokarmu i pewnymi zaburzeniami
metabolizmu.

U kotowatych pobieranie pokarmu
wzrasta w sposob znaczacy od trzeciego
dnia po zabiegu; podczas 1. tyg. spozycie
jest 0 15% wigksze, 0 30% w 4. tyg. i osia-
ga szczyt wzrostu (78% wiecej w stosunku



do kota niesterylizowanego) w 7. tyg. [36].
U pséw wzrost spozycia pokarmu jest wy-
razny w ciagu 30 pierwszych dni po zabie-
gu. Te zmiany w spozywaniu pokarmu,
tak samo jak u innych gatunkdw, sa bez-
posredniag konsekwencja zmniejszenia
krazacych hormondéw plciowych.

W pewnych badaniach prébowano
powigza¢ wzrost przyjmowania pokar-
mu ze zmniejszeniem dzialania sycacego
cholecystokininy (CCK), tak jak dzieje
sie u niektérych otylych kobiet. Poposil-
kowy wzrost CCK dziafa jak mechanizm
obronny przeciwko przejadaniu sie. Jed-
nak jak wykazano u kotéw samcéw, ka-
stracja powodowata wzrost CCK w suro-
wicy [37].

W odniesieniu do zmian masy ciata,
wynikajacych gléwnie ze zwiekszenia
zawartosci tkanki tluszczowej, zaczyna-
ja sie one w 3. tyg., poczawszy od 7. tyg.
sg znaczne, a bardzo wyrazne w 9. mies.
po interwencji [38]. U kotéw zwieksza-
nie masy ciala stabilizuje si¢ po osia-
gnieciu wzrostu masy ciata o 28% wobec
masy poczatkowej [39].

Sadzono, ze zaburzenia w wydatkowa-
niu energii moglyby by¢ przyczyna zwiek-
szania masy ciala [40]. Jednak roéznice
w zuzyciu energii w spoczynku, wyraza-
ne w beztluszczowej masie ciata u kotéw
sterylizowanych i niesterylizowanych, nie
s3 znaczace i nie mogg thumaczy¢ wzrostu
masy ciala pomimo zauwazalnej zmiany
zachowania lub aktywnosci zwierzat ka-
strowanych (mniejsza zdolnos¢ do zaba-
wy i wldczegostwa) [38, 41, 42].

Hormony plciowe moduluja spozy-
wanie pokarmu. Spadek stezenia estro-
gendw, ktérego bezposrednia przyczyna
jest usuniecie jajnikéw i jader (wytwa-
rzajacych estrogeny poprzez aromataze),
powoduje utrate zahamowania przyj-
mowania pozywienia oraz lipogenezy

Aspekty ogolne dotyczace otytosci

[43, 44]. Jednoczesnie kontrola hormo-
nalna gonad zalezy od niektérych go-
nadotropin (LH i FSH), prolaktyny (PRL)
[44], hormonu uwalniajacego gonado-
tropiny (GnRH), hormonu wzrostu (so-
matotropiny, GH), oraz insulinopodob-
nego czynnika wzrostu typu 1 (IGF-1)
(46, 47].

Kolejnos¢ zmian hormonalnych
u pacjenta wysterylizowanego

B Obnizenie stezenia estrogenow.

B \Wzrost wydzielania LH i IGF-1 poczaw-
szy od 2. tyg. po operacji, a ich stezenia
sg znaczaco podniesione w 3. tyg.
Wzrost stezenia IGF-1 jest jednym
z pierwszych czynnikéw zaangazowa-
nych w otytos¢, poniewaz:

W pobudza rozrost i przerost adipocytow,

B hamuje GH,

M jest dodatnio skorelowany z hiperin-
sulinemia,

B stymuluje wydzielanie prolaktyny.

B Poczawszy od 8. tyg. nastepuije istotny
wzrost stezenia PRL. Prolaktyna dziata
na apetyt poprzez bezposrednig sty-
mulacje osi leptyna — melanokortyna.
Ponadto przewlekfa hiperprolaktynemia
indukuje niechciane zmiany u zwierze-
cia: zartocznosé, wzrost masy ciata,
nietolerancje glukozy, insulinoopornosc
i hiperinsulinemie.

B Zwiekszaniu masy ttuszczowej towarzy-
szy wzrost stezenia leptyny (znaczacy
w 11. tyg.) [35, 48].

Opiekun: bilans energetyczny

i rodzaj diety

Rola opiekuna w powstawaniu otylosci
wydaje si¢ wiodaca. Opiekun staje si¢
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pacjentem ,,posrednim”, a w niektdrych
centrach weterynaryjnych planuje sig
mozliwos¢ wspolpracy z psychologiem.
Postepujace udomowienie i postrzeganie
zwierzat jak czlonkéw rodziny spowo-
dowalo czesciowe zatracenie odbierania
rzeczywisto$ci: coraz wigksza rozbiez-
no$¢ miedzy prawdziwymi potrzebami
zwierzat a ich antropomorficznym po-
strzeganiem staje si¢ regula. Po pierwsze
opiekunowie nie sg $wiadomi kontroli
neurohormonalnej spozywania pokar-
mu: wystepuja pewne nieuznawane me-
chanizmy kojarzace pokarm z przy-
jemnoscig i prowadzi to do zachowan
wymuszajacych ze strony zwierzat (wo-
kalizacja lub grzebanie w $mieciach).
Ponadto opiekunowie wierza, ze wiedza,
czego potrzebuja ich zwierzeta, wiec
ignoruja zalecenia specjalistow. Jednak
jest to bledem. Na przyklad WHO infor-

muje, ze 50% dorostych oraz 20% dzieci
i mlodziezy cierpi na nadwage/otylos¢.
Dane z 2016 r. w Hiszpanii sg alarmuja-
ce: 61,6% (od 57,7% do 65,4%) dorostych
oraz 34,1% (od 28,1% do 40,3%) dzieci
i mlodziezy choruje na otyto$¢/nadwage
[49] (ryc. 5). Postepuje si¢ niewtasciwie,
sadzac mimo to, ze spoleczenstwo jest
dobrze odzywione. Zgodnie z ta samg
filozofig postepuja niektorzy opiekuno-
wie, karmigc swoje zwierzeta (,,one jedza
to samo co ja”) bez zastanowienia sie, ze
potrzeby psa lub kota si¢ rdznig, a jeszcze
bardziej r6znig si¢ od potrzeb czlowieka.
Wigkszos¢ opiekunow lekcewazy mase
ciala i optymalng kondycje ciala swoich
zwierzat [7, 23, 50, 51]. To samo zjawisko
jest znane w medycynie czlowieka w od-
niesieniu do rodzicéw i ich dzieci [52].
Prawie 80% opiekunéw poruszato te-
mat otyto$ci/nadwagi ze swoim lekarzem
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Rycina 5. Wedtug WHO 50% dorostych cierpi na nadwage/otytosc

(Jakub Cejpek, Shutterstock.com).





