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Transforming Lives

Suport nutritional pentru
animalele de companie cu cancer



Grupul de Lucru Pentru Oncologie al Asociatiei Veterinare Mondiale pentru Animale Mici defineste cancerul
ca ,,procesul prin care celulele sau tesuturile corpului se divid necontrolat, invadeaza tesuturile locale si,
eventual, sufera metastaze regionale sau metastaze la distantd” (WSAVA 2021). Nu se cunoaste cauza
dezvoltarii acestor celule anormale, fiind probabil vorba de mai multi factori, dar odata stabilite, modifica
homeostazia care a existat candva la animalul de companie. Aceste modificari induse de cancer pot duce
la modificari locale sau sistemice ale metabolismului, care sunt utilizate in beneficiul supravietuirii celulelor
canceroase, ducand la malnutritia progresiva a gazdei (Argiles 2005). S-a propus ca exista 4 faze ale
tulburarilor metabolice pe masura ce cancerul se instaleaza si avanseaza (Saker 2010):

Prima este etapa subclinica, sau faza silentioasa, in care semnele evidente nu sunt aparente si pot aparea
modificari ale sangelui, cum ar fi hiperlactatemia, concentratiile de aminoacizi si hiperinsulinemia.

In a doua fazd, exista scaderea poftei de mancare, letargie si o scaddere usoara in greutate, ceea ce indica
o malnutritie avansata.

e A treia faza este caracterizata prin pierderea depozitelor de grasime corporala si a proteinelor din surse labile,

cum ar fi muschii. Aceasta progresie a modificarilor sistemice cauzate de cancer se manifesta adesea clinic
prin scaderea poftei de mancare, varsaturi, diaree, letargie si slabiciune. Prezenta continua a acestor modificari
metabolice si malnutritia Thsotitoare au potentialul de a afecta raspunsul la tratamentul medical. Proprietarii
animalelor de companie echivaleaza adesea scaderea poftei de mancare cu suferinta si aleg sa-si eutanasieze
animalele de companie in acest moment.

o Faza finald este recuperarea sau remisia asociata cu o stare clinica imbunatatita; cu toate acestea,
modificarile metabolice pot persista.




Acceptarea hranei

Ghidurile de oncologie AAHA din 2016 pentru caini si
pisici afirma: ,,Cea mai importanta consideratie alimentara
pentru pacientii canini si felini cu afectiuni oncologice este
ca ratia este gustoasa si consumatg; altfel, nu are niciun
beneficiu” (AAHA 2016). Desi se poate astepta

0 oarecare scadere a aportului de hrana la animalele de
companie mai in varsta, atunci cand aceasta este insotita
de scadere in greutate neintentionata sau alte semne

de boala, este indicata o evaluare veterinara. Aceasta ar
trebui sa includa o evaluare nutritionala, astfel incat sa
poata fi implementat un plan pentru optimizarea aportului
alimentar. Cauza anorexiei la animalele de companie

cu cancer este multifactoriala si, prin urmare, ar putea
necesita un management multimodal pentru

a minimiza impactul acesteia.

e
Consideratii nutritionale

Acceptarea hranei de catre animalele de companie
este determinata de proprietatile senzoriale

ale hranei, cum ar fi aroma, textura si savoarea.
Animalele de companie pot fi initial atrase de hrana,
in primul rand pe baza mirosului acesteia; totusi, in
ceea ce priveste acceptarea hranei, textura joaca un
rol la fel de crucial ca ingredientele care influenteaza
gustul. Majoritatea cercetarilor privind gustul sunt
proprietatea producatorului si, prin urmare, nu

sunt disponibile publicului; cu toate acestea, exista
o multime de lucrari de evaluare a factorilor care
influenteaza acceptarea hranei de catre animalele
de companie. Forma, textura, densitatea, aroma,
potentiatorii de gust, tehnicile de procesare si

alte aspecte tehnice ale productiei de hrana pot fi
folosite de producatori pentru a dezvolta tipuri de
hrana foarte gustoase.

Echilibrul energetic (aportul caloric)

Casexia, un sindrom metabolic complex asociat cu o boala
subiacentd, se caracterizeaza printr-o pierdere a masei
musculare cu sau fara pierdere de grasime (Saker 2021). La
cainii si pisicile adulte, caracteristica clinica proeminenta

a casexiei este scaderea in greutate, care este asociata

cu scaderea calitatii vietii si cu un prognostic nefavorabil
(Saker 2021). Studiile au aratat ca scaderea in greutate si
starile subponderale sunt prezente si acest lucru afecteaza
supravietuirea cainilor si pisicilor cu cancer (Michel 2004,
Baez 2007). Cainii cu osteosarcom sau limfom care erau
subponderali la momentul diagnosticarii au avut o durata
de supravietuire semnificativ mai scurta in comparatie

cu cainii normali sau supraponderali (Romano 2016).
Evaluarea inregistrarilor din trecut ale greutatii cainilor

nou diagnosticati cu cancer a aratat ca 37% dintre caini

au slabit comparativ cu valoarea inregistrata in trecut
(Michel 2004). Evaluarea indicelui de masa corporala
(IMC) la momentul examinarii a aratat ca prevalenta de a fi
supraponderali si de a suferi de obezitate a fost mai mica la
cainii cu cancer (Weeth 2007). Indicele de masa corporala
la pisicile cu limfom a aratat ca 56% au avut un IMC de 5 pe

o scara de 9 puncte (Baez 2007). Durata de supravietuire
a acestei cohorte de pisici a fost de 3,3 luni, comparativ
cu cele 16 luni pentru cele cu un IMC > 5/9. Cauza pierderii
in greutate poate avea mai multe fatete, variind de la
inapetenta, cresterea ratei metabolice bazale atribuita
poverii cancerului, modificari ale preferintei gustative
(forma sau aroma), efecte negative ale modalitatilor de
tratament sau modificari induse metabolismului gazdei
care afecteaza utilizarea nutrientilor cheie. Un exemplu

al acestuia din urma este Efectul Warburg bine descris,

in care unele excrescente canceroase prefera glucoza

ca substrat, dar o folosesc ineficient prin metabolismul
anaerob. Acest lucru duce la un consum mare de glucoza
cu o eliberare neta de acid lactic, care este apoi reciclat de
ficat si reprezinta o pierdere neta de energie pentru gazda
(Wakshlag 2019). Cresterea ratei metabolice bazale a fost
documentata la cainii cu osteosarcom, dar nu si la alte
tipuri de cancer (Wakshlag 2019). Acest lucru sugereaza ca
pierderea in greutate poate fi atribuita mai mult anorexiei
sau altor procese si consolideaza importanta gustului
pentru a asigura un aport adecvat de calorii.
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@ ) Consideratii nutritionale

Mentinerea unui echilibru energetic pozitiv la
pacientii cu cancer este de o importanta vitala. Fara
un aport caloric adecvat, cainii si pisicile vor incepe
sa utilizeze depozitele de glicogen, tesutul adipos si
proteinele labile pentru a compensa. Cel mai simplu
mod de a creste densitatea energetica a hranei si,
prin urmare, a caloriilor, este adaugarea de grasimi.
S-a sugerat ca grasimea sa fie 25-40% din continutul
de substanta uscata din hrana la animalele de
companie cu cancer (Saker 2010). O exceptie fac
animalele de companie cu sensibilitati cunoscute

la grasimi, cum ar fi pancreatita, hiperlipidemia si
enteropatia cronica cu limfangiectazie, care ar trebui
tratate cu hrana cu continut scazut de grasimi si
foarte digerabile.

Proteine si L-carnitina

Pierderea masei corporale slabe este un indicator al
malnutritiei de aminoacizi si proteine, care dauneaza
supravietuirii gazdei. Deoarece pisicile si cainii nu au
depozite de proteine (spre deosebire de grasimi sau
carbohidrati), orice stare fiziologica care are ca rezultat
un bilant negativ de azot are ca rezultat si o pierdere

a functiilor normale indeplinite de proteine. Odata ce se
observa o pierdere a masei musculare, putem presupune
ca exista malnutritie proteica. Alte exemple in care s-ar
manifesta malnutritia proteica includ functia imuna,
functia gastrointestinala (GI), semnalizarea celulelor si alte
sisteme fiziologice dependente de proteine. Pierderea
masei musculare este de obicei atribuita unui reinnoiri
crescute a proteinelor, indusa de celulele canceroase.

Cu toate acestea, alti nutrienti care ajuta la conservarea
masei musculare ar trebui, de asemenea, evaluati pentru
a se asigura ca nu contribuie la homeostazia ineficienta
a proteinelor. Un astfel de nutrient este carnitina, care s-a
dovedit a fi deficitara in cazurile avansate de cancer la
oameni (Cruciani 2007).



controversate si exista o variatie enorma la hrana
@ Consideratii nutritionale comercialad pentru animale de companie, care contine
carbohidrati in proportie de la 18% pana la > 50%
(Kazimierska 2021). S-a sugerat ca hrana pentru caini si
pisici cu cancer contine carbohidrati digerabili la valorile
scazute ale acestui interval (Saker 2014). Totusi, acest
lucru se bazeaza pe date de la cadini cu anumite tipuri
de cancer si regimuri de tratament si pe presupunerea
ca exista efectul Warburg (unde celulele canceroase
consuma glucoza si produc lactat), ceea ce nu este
valabil pentru toate tipurile de tumori (Potter 2016).
Mai mult, a fost dificil de demonstrat ca limitarea
carbohidratilor din dieta incetineste cresterea tumorii
chiar si la acele tipuri de cancer care prezinta efectul
Warburg. Prin urmare, recomandarea unui nivel optim de
carbohidrati pentru a limita cresterea tumorii s-a dovedit
evaziva. Alternativ, modificarile metabolice induse de
unele tipuri de cancer la gazda includ aparitia rezistentei
la insulina si cresterea lactatului (Ogilvie 2006,
Wakshlag 2019). Combinatia dintre scaderea absorbtiei
de glucoza mediata de insulina in celulele gazdei si
absorbtia crescuta de catre unele celule canceroase
poate duce la un echilibru energetic negativ in gazda si
la o deviere preferentiald a substratului citre cancer. In
plus, reciclarea hepatica a lactatului produs de celulele
canceroase are ca rezultat, de asemenea, o pierdere
netad de energie pentru gazda (Wakshlag 2019).

Oferirea de hrana cu cantitati crescute de proteine
foarte digerabile este o alegere logica pentru
animalele de companie cu cancer (Wakshlag 2019).
Aceasta proteina furnizeaza aminoacizi care pot fi
utilizati pentru a ajuta la reducerea pierderilor de
azot atribuibile modificarilor metabolice induse

de cancer si gestionarea acestuia. Nivelurile
recomandate de proteine la animalele de companie
cu cancer sunt 30-45% (substanta uscata) pentru
caini si 35-45% (substanta uscata) pentru pisici,

cu exceptia animalelor de companie cu boli de
rinichi si unele boli ale ficatului (Saker 2014). Pe
langa cantitatea absoluta de aminoacizi disponibila
in hrang, este necesar si echilibrul corect pentru

a promova sinteza eficienta a proteinelor. Exista

o varietate de metode pentru a evalua calitatea
proteinelor, bazate pe evaluarea cantitatii de
aminoacizi prezente in sursa nutritionala in raport
cu un anumit standard. Desi ofera niveluri adecvate
si un echilibru de aminoacizi, alti nutrienti, cum ar

fi I-carnitina, pot ajuta la crutarea masei musculare
slabe prin promovarea metabolismului grasimilor si
reducerea reinnoirii proteinelor (Varney 2020). Un
punct-cheie de retinut este ca furnizarea de cantitati
adecvate de proteine de Thalta calitate si aminoacizi
echilibrati pentru a promova sinteza proteinelor si
mentinerea masei slabe depinde de mentinerea unui ; . .
echilibru energetic pozitiv. Prin urmare, asigurarea @ ConSIderaE" nu"“’"onale
acceptarii hranei si a unui aport caloric adecvat
sunt in continuare cele mai importante aspecte ale
suportului nutritional pentru animalele de companie

Din cauza modificarilor metabolice descrise mai sus,

s-a sugerat ca hrana pentru animalele de companie

cu cancer ar trebui sa contina mai putin de 25%

bolnave de cancer. carbohidrati digerabili (Saker 2010, 2014). Dovezile
pentru acest beneficiu teoretic nu au suport
stiintific si sunt derivate dintr-un protocol specific
H H de cancer care ar putea sa nu fie adecvat pentru
CarbOhldra":I toate tipurile de cancer (Freeman 2017). Deoarece
nu s-a stabilit un nivel ideal de carbohidrati si exista

Recomandarile pentru cantitatea ideala de carbohidrati
digerabili la animalele de companie cu cancer sunt




potentialul de rezistenta la insulind, pare rezonabil
ca un nivel moderat de carbohidrati (20-30% din
substanta uscata pentru pisici, 25-35% din substanta
uscata pentru caini) sa fie acceptabil intr-o hrana
care sprijina animalele de companie bolnave de
cancer. Oferind o cantitate moderata de calorii

din carbohidrati, hrana va contine in mod implicit
niveluri mai mari de grasimi si/sau proteine, ceea
ce creste densitatea nutrientilor. Astfel, raportul
crescut dintre grasimi si carbohidrati poate ajuta la
schimbarea echilibrului energetic inapoi in favoarea
gazdei, ceea ce ar putea duce la un echilibru
energetic mai pozitiv. Deoarece animalele de
companie cu cancer pot avea dificultati in digerarea
nutrientilor-cheie (din cauza cancerului sau a
tratamentelor impotriva cancerului), furnizarea de
hrana cu macronutrienti foarte digerabili (inclusiv
carbohidrati) poate fi utila. In cele din urma, este
avantajos pentru productia de hrana uscata sa aiba
un nivel moderat de carbohidrati pentru a permite
formarea si textura corespunzatoare a crochetelor.

Acizi grasi Omega-3

S-a raportat ca acizii grasi omega-3 cu catena lunga

au efecte anti-casectice la modelele animale (Cowing
2001, Saker 2006, Huhmann 2010). S-a dovedit ca acidul
eicosapentaenoic (EPA), un acid gras omega-3, mentine
musculatura slaba prin interferarea cu calea de degradare
a proteinelor dependenta de ubicuitina (Saker 2021). De
asemenea, s-a demonstrat ca acizii grasi omega-3, cum ar
fi EPA si acidul docosahexaenoic (DHA), reduc reglarea
mediatorilor inflamatori care promoveaza pierderea
tesuturilor in cancer (Cowing 2001, Tanner 2008). Studiile
clinice la animalele de companie sunt foarte limitate, iar
putinele studii care exista sugereaza un beneficiu pozitiv al
hranirii cu acizi grasi cu catena lunga. Cu toate acestea, au
fost asociate rapoarte excesiv de scazute dintre omega-6
si omega-3 cu preocuparile legate de reactivitatea
trombocitelor si timpii de coagulare la pisici, precum si

cu modificari ale functiei imunitare la caini (Saker 1998,
Wander 1997).

/‘\3 Consideratii nutritionale
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S-a sugerat ca hrana pentru caini si pisici cu cancer
ar trebui sa contina cantitati crescute de acizi grasi
omega-3 pentru a ajuta la gestionarea inflamatiei,
care este implicata in patogeneza cancerului. Se
recomanda ca o parte rezonabila din acizii grasi
omega-3 sa fie cu catena lunga (> 20 de atomi de
carbon), care se obtin cel mai usor din uleiurile de
peste. Dovezile care sa sustina o cantitate absoluta
si un raport adecvat de acizi grasi omega-6 si
omega-3 pentru sprijinul general al animalelor

de companie cu cancer nu au fost inca pe deplin
determinate, iar recomandarile disponibile pentru
cainii cu cancer sunt specifice pentru o anumita
metodologie de tratament, in tipuri specifice de
cancer (Saker 2014.) Cu toate acestea, se considera
rezonabila fortificarea cu cantitati moderate de acizi
grasi omega-3, din uleiuri marine si alte ingrediente,
intr-un raport moderat de omega-6 la omega-3
(variind de la 3:1la 5:1).

Prebiotice

Un domeniu neglijat al nutritiei la animalele de
companie cu cancer este microbiomul gastrointestinal.
Multe animale de companie cu cancer, cu sau fara
tratament, vor dezvolta semne gastrointestinale adverse,
inclusiv diaree sau constipatie. Acestea pot fi un

rezultat al cancerului, tratamentului acestuia sau lipsei
suportului nutritiv adecvat pentru microbii din tractul
gastrointestinal inferior. S-a demonstrat ca tratamentul
cancerului la oameni provoaca disbioza intestinala
(Deleemans 2021). In mod similar, s-a demonstrat c&
exista modificari ale microbiotei fecale la cainii cu limfom
a urmare a cancerului (Gavazza 2018).



@ Consideratii nutritionale

Microbiomul intestinal la caini si pisici este complex
si afecteaza multe stari de boala (Wernimont
2020). Nu exista recomandari consensuale cu
privire la cantitatea sau tipul de fibre prebiotice

de oferit animalelor de companie cu cancer. Cu
toate acestea, descoperirile recente au identificat
compusi prebiotici care sunt benefici pentru
animalele de companie si pot ajuta la gestionarea
diareii la animalele de companie (Jackson 2019).
Pentru cancer, pare rezonabil ca un amestec

de fibre solubile (fermentabile) si insolubile
(nefermentabile) in niveluri moderate sa ofere
varietatea necesara pentru ecosistemul complex din
tractul gastrointestinal pentru a ajuta la promovarea
unei microbiote sanatoase si la optimizarea calitatii
scaunelor.

Evaluarea pacientilor cu cancer

O evaluare nutritionala este utilizata pentru identificarea
precoce a malnutritiei si a casexiei canceroase si ar trebui
efectuata ca punct de referinta la diagnosticul initial al
cancerului si la fiecare vizita la clinica pentru

a detecta schimbarile in starea animalului de companie

si necesitatea ajustarilor in planul nutritional. Intregul
proces poate fi realizat foarte rapid, iar o mare parte din
informatii pot fi colectate de tehnicianul veterinar sau
asistenta medicala inainte de evaluarea de catre medicul
veterinar. Interactiunea cu parintii de animale de companie
cu privire la nutritie ajuta la construirea de relatii intre
acestia si echipa de asistenta medicala veterinara. Exista
resurse online excelente pentru echipa de asistenta
medicala veterinara, care includ descrieri ale unei evaluari
nutritionale (caseta 1), sfaturi practice si liste de verificare
pentru a avea conversatii nutritionale cu parintii de
animale de companie si cum se realizeaza o recomandare
nutritionald specifica (AAHA 2021, WSAVA 2022).

Oferirea de indrumari nutritionale pentru
parintii de animale de companie

Persoanele cu animale de companie care au cancer sunt
de obicei implicate si motivate sa faca ceea ce este mai

=

bine pentru animalul lor de companie. Desi consulta
adesea multe resurse, inclusiv online, pentru a descoperi
si intelege optiunile pentru animalul lor de companie, ei
apreciaza foarte mult sfaturile si indrumarile din partea
echipei de asistentd medicala veterinara. intr-un sondaj
in rdndul persoanelor ale caror animale de companie

au avut cancer, 96% au spus ca au incredere in sfaturile
medicului veterinar cu privire la ingrijirea sanatatii
animalelor de companie si 79% au indicat aceeasi incredere
in ceea ce priveste sfaturile nutritionale (Rajagopaul 2016).
In acelasi sondaj, 100% au considerat c& nutritia joacd un
rol important in sanatatea animalului lor de companie si
85% au spus ca ar cumpara o hrana conventionala pentru
animale de companie care sa satisfaca nevoile medicale
ale animalului lor de companie (Rajagopaul 2016).

Datorita interesului proprietarilor de animale de
companie si a importantei nutritiei adecvate pentru
animalele de companie cu cancer, echipa de asistenta
medicala veterinara se afla intr-o pozitie ideala pentru

a se angaja in mod proactiv intr-o conversatie despre
nutritie cu parintii de animale de companie ih momentul
diagnosticarii cancerului. Aceasta este o oportunitate de
a discuta/intelege obiectivele lor (care se referad aproape
intotdeauna la calitatea si durata vietii), de a raspunde
la intrebarile lor, de a-i informa despre surse credibile de
informatii online si de a face o recomandare nutritionala
specifica. Fiecare plan de asistenta nutritionala trebuie
dezvoltat avand in vedere obiective specifice si adaptat
pentru a raspunde nevoilor fiecarui animal de companie.
Obiectivele nutritionale generale pentru animalele de
companie cu cancer includ mentinerea musculaturii
slabe, reducerea la minimum a intolerantei metabolice

si gastrointestinale la hrana si optimizarea calitatii

vietii (Saker 2014). Se recomanda sa incepeti suportul
nutritional in momentul diagnosticarii cancerului si sa
continuati dupa remisie timp de cel putin 6 panala 9
luni sau mai mult (Saker 2014). Rationamentul este ca
modificarile reziduale ale metabolismului nutrientilor
asociate cu prezenta celulelor canceroase persista pe

o perioada variabila dupa tratament.

Pentru a creste probabilitatea acceptarii hranei si

a consumului pe termen lung, este important sa se
recomande o hrana completa si echilibrata, cu gust
exceptional, care sa raspunda nevoilor nutritionale ale
fiecarui animal de companie bolnav de cancer. Hrana
terapeutica veterinara a fost recomandata pentru



animalele de companie cu cancer in loc de hrana
eliberata fara prescriptie medicala, deoarece hrana
terapeutica are informatii nutritive mai accesibile,
digerabilitatea nutrientilor-cheie este probabil mai mare,
poate fi adecvata pentru problemele gastrointestinale
rezultate din tratamentul cancerului sau bolilor
concomitente, iar unele contin nutrienti specifici sau
ingrediente functionale care pot fi benefice, cum ar

fi EPA, DHA si fibre (Raditic 2021). Pentru animalele

de companie care au apetitul fluctuant, asociat cu
cancerul sau tratamentul acestuia, utilizarea agentilor
farmacologici (de exemplu anti-greata), a diferitelor
forme de hrana (umeda, uscata sau o combinatie) si/sau
a altor instrumente de gestionare pot ajuta la incurajarea
aportului de alimente (Caseta 2).

Rezumat

Cancerul este asociat cu alterari metabolice si poate
progresa provocand semne clinice (scaderea poftei de
mancare, scadere in greutate) care indica malnutritie.

Tratamentele pentru cancer pot avea un impact negativ
asupra apetitului si pot provoca semne gastrointestinale.
Persoanele cu animale de companie care au cancer sunt
foarte motivate sa faca ceea ce este mai bine pentru
animalul lor de companie si apreciaza foarte mult sfaturile
nutritionale din partea echipei de asistenta medicala
veterinara (chiar daca in acelasi timp consulta si resurse
online). La diagnosticul initial de cancer trebuie efectuata
o evaluare nutritionala si trebuie repetata la fiecare vizita
pentru a determina necesitatea ajustarii planului nutritional.
Mentinerea unui echilibru energetic pozitiv prin aportul
alimentar adecvat este esentiala la animalele de companie
cu cancer. Acest lucru poate fi facilitat prin oferirea unei
hrane complete si echilibrate, cu un gust exceptional, care
satisface nevoile nutritionale ale animalelor de companie
cu cancer (de exemplu proteine foarte digerabile cu
cantitati adecvate de aminoacizi esentiali, acizi grasi
omega-3 in cantitate crescuta, cum ar fi EPA si DHA si un
amestec de fibre solubile si insolubile).

Caseta 1. Componentele-cheie ale unei evaluari nutritionale (AAHA 2021)

Examinare fizica si testare de diagnosticare (dupa caz pentru stadiul de viata/boala al animalului de

companie)

Istoricul complet al alimentelor, documentand tot ceea ce mananca animalul de companie de la
trezire pana la culcare, inclusiv orice gustari sau recompense folosite la antrenament

Pofta de mancare sau schimbarile in obiceiurile de hranire

Niveluri de exercitii si activitati zilnice/saptamanale

Informatii despre factorii de mediu de acasa:

» Cum este furnizata hrana (mese sau hranire libera)
» Forma de hrana (uscata, umeda sau o combinatie)
» Posibili factori perturbatori legati de alte animale de companie sau persoane din casa

Greutatea corporala actuald, indicele de masa corporald, indicele de masa musculara si modificarile

in timp

Calculul necesarului energetic specific de intretinere al unui animal de companie (bit.l

3mgxZVe)

Caseta 2. Sfaturi pentru incurajarea aportului de hrana/caloric

Reduceti volumul mesei si cresteti frecventa hranirilor in timpul zilei

Ajustati textura hranei pentru a tine cont de sanatatea dentara a animalului de companie

Hrana calda pentru a spori aroma si gustul perceput

Incercati stimulentele de apetit cand observati anorexie mai mult de 3 zile

Luati in considerare intotdeauna hranirea asistata atunci cdnd animalul de companie nu consuma in

mod constant minimum 66% din caloriile zilnice

Incercati practici de hranire interactive pentru a creste interesul fatd de hrana, pentru a stimula
activitatea si pentru a stimula functiile cognitive la animalele de companie mai in varsta




PRESCRIPTION
DIET

HillsVet.com

Referinte

Asociatia Americana a Spitalelor pentru Animale, (American Animal Hospital Association,
AAHA), Ghidurile de oncologie AAHA 2016 pentru caini si pisici. https:/www.aaha.org/aaha-
guidelines/oncology-configuration/oncology-guidelines/, accesat in iulie 2022.

Asociatia Americana a Spitalelor pentru Animale, (American Animal Hospital Association,
AAHA), Nutrition is Vital (Elements of a Nutritional Assessment), 2021.
https:/www.aaha.org/practice-resources/pet-health-resources/nutritional-resources/, accesat
in iulie 2022.

Argilés, JM. Cancer-associated malnutrition. Eur J Oncol Nurs 2005;9 Suppl 2:539-50.

Baez, JL, et al. A prospective investigation of the prevalence and prognostic significance
of weight loss and changes in body condition in feline cancer patients. J Feline Med Surg
2007;9:411-417.

Cruciani, RA, et al. L-carnitine supplementation in patients with advanced cancer and carnitine
deficiency: a double-blind, placebo-controlled study. J Pain Symptom Manage 2009;37(4):622-31.

Cowing, BE and Saker, KE. Polyunsaturated fatty acids and EGFR-MAPK signaling in mammary
cancer. J Nutr 2001;131(4):1125-1128.

Deleemans, JM, et al. The use of prebiotic and probiotic interventions for treating
gastrointestinal and psychosocial health symptoms in cancer patients and survivors:
a systematic review. Integr Cancer Ther 2021. https:/doi.org/10.1177/15347354211061733.

Freeman, L. Feeding pets with cancer. https://vetnutrition.tufts.edu/2017/08/cancer_diet/,
accesat in mai 2022.

Gavazza, A, et al. Faecal microbiota in dogs with multicentric lymphoma. Vet Comp Oncol
2018;16(1):E169-E175.

Huhmann, MB and August, DA. Surgical oncology. In Marian M, Roberts S (editori): Clinical
Nutrition for Oncology Patients. Sudbury, MA: Jones and Bartlett 2010:101-136.

Jackson, Ml and Jewell, DE. Balance of saccharolysis and proteolysis underpins improvements
in stool quality induced by adding a fiber bundle containing bound polyphenols to either
hydrolyzed meat or grain-rich foods. Gut Microbes 2019;10(3):298-320.

Kazimierska, K, et al. Evaluation of nutritional value and microbiological safety in commercial
dog food. Vet Res Commun 2021;45(2-3):111-128. https://doi.org/10.1007/511259-021-09791-6.

Michel, KE, et al. Evaluation of body condition and weight loss in dogs presented to
a veterinary oncology service. J Vet Intern Med 2004;18:692-5.

Ogilvie, GK. Nutrition and Cancer: Frontiers for a cure. World Small Animal Veterinary
Association World Congress Proceedings, 2006.

Potter, M, et al. The Warburg effect: 80 years on. Biochem Soc Trans 2016;44(5):1499-1505.
Raditic, D and Gaylord, L. Nutrition for small animal cancer patients. Today’s Veterinary

Practice 2021; lanuarie-Februarie:16-21. https:/todaysveterinarypractice.com/nutrition,
nutrition-for-small-animal-cancer-patients/, accesat in iulie 2022.

Rajagopaul, S, et al. Owners’ attitudes and practices regarding nutrition of dogs diagnosed
with cancer presenting at a referral oncology service in Ontario, Canada. J Sm Anim Pract
2016;57(9):484-9.

Romano, FR, et al. Association between body condition score and cancer prognosis in dogs
with lymphoma and osteosarcoma. J Vet Intern Med 2016;30(4):1179-86.

Saker, KE, et al. Manipulation of dietary (n-6) and (n-3) fatty acids alter platelet function in
cats. J Nutr 1998;128(12):26455-2647S.

Saker, KE. Clinical value of fatty acids for our feline friends. Proceedings of Hill's Global
Symposium on Feline Care 2006:28-34.

Saker, KE and Selting, KA. Cancer. in: Hand, M. S., et al: Small Animal Clinical Nutrition, 5th ed,
2010:587-607.

Saker, KE. Practical approaches to feeding the cancer patient, Today’s Veterinary Practice lulie/
August 2014. https:/todaysveterinarypractice.com/nutrition/acvn-nutrition-notes-practical-
approaches-to-feeding-the-cancer-patient/, accesat in iulie 2022.

Saker, KE. Nutritional concerns for cancer, cachexia, frailty, and sarcopenia in canine and feline
pets. Vet Clin North Am Small Anim Pract 2021;51(3):729-744.

Tanner, AE, et al. Cell proliferation of feline and human breast cancer cell types is inhibited by
pomegranate juice. J Anim Physiol Anim Nutr 2008;92(2):221-3.

Varney, JL, et al. L-carnitine metabolism, protein turnover and energy expenditure in supplemented
and exercised Labrador Retrievers. J Anim Physiol Anim Nutr (Berl) 2020;104(5):1540-1550.

Wakshlag, J. Supportive care for the patient with cancer. In: Vail, D. M., et al. Withrow and
MacEwan’s Small Animal Clinical Oncology, 6th ed Elsevier, 2019:286-329.

Wander, RC, et al. The ratio of dietary (n-6) to (n-3) fatty acids influences immune system
function, eicosanoid metabolism, lipid peroxidation and vitamin E status in aged dogs. J Nutr
1997;127(6):1198-205.

Weeth, LP, et al. Prevalence of obese dogs in a population of dogs with cancer. Am J Vet Res
2007;68(4):389-98.

Wernimont, SM, et al. The effects of nutrition on the gastrointestinal microbiome of cats and
dogs: impact on health and disease. Frontiers in Microbiology 2020. https:/doi.org/10.3389/
fmicb.2020.01266.

Asociatia Veterinara Mondiala pentru Animale Mici (World Small Animal Veterinary Association,
WSAVA), Glosar de Oncologie Veterinara, 2021. https://wsava.org/wp-content/uploads/2021/11/
Glossary-WOW-13.11.2021.pdf, accesat in iulie 2022.

Asociatia Veterinara Mondiala pentru Animale Mici (World Small Animal Veterinary
Association, WSAVA), Ghid global de nutritie, 2022.
https://wsava.org/global-guidelines/global-nutrition-guidelines/, accesat in iulie 2022.




