
INTRODUCCIÓN
En la actualidad, el sobrepeso y la obesidad son los 
trastornos nutricionales que con mayor frecuen-
cia se observan en la clínica diaria de animales de 
compañía. El acúmulo excesivo de grasa corporal 
implica no solo un aumento del peso, sino también 
cambios metabólicos, lo que genera un estado in-
flamatorio crónico que contribuye al desarrollo de 
otras patologías. Así pues, la comunidad científica 
considera que el sobrepeso y la obesidad canina 
es una enfermedad, ya que afecta negativamente 
a la calidad de vida1-4 y la esperanza de vida en pe-
rros obesos se reduce en 1,5 años5,6. A pesar de ello, 
muchos propietarios no le otorgan la importancia 
que merece, por lo que no suele ser el motivo prin-
cipal de consulta. De ahí, que sea fundamental el 
papel del veterinario en la prevención, el diagnós-
tico y el tratamiento de la obesidad canina.

La evolución que está teniendo la obesidad en el 
perro es muy similar a la observada en medicina 
humana. Es una enfermedad multifactorial condi-
cionada por factores intrínsecos como la raza, la 
esterilización o la microbiota intestinal, aunque los 
factores extrínsecos ligados a la convivencia con 
el ser humano, como la alimentación o la actividad 
física, suelen constituir un alto riesgo para su de-
sarrollo. Es por ello que la Organización Mundial 
de la Salud (OMS) considera que el sobrepeso y la 
obesidad son un grave problema de salud pública 
y se ha propuesto un abordaje desde el punto de 
vista de una única salud o One Health7. 

La prevalencia mundial de obesidad en la especie 
canina oscila entre el 15,1 % y el 44 %8-12. Los estu-
dios en España son escasos, pero los valores son 
muy similares a los encontrados en otros países: 
40,9 % en las Islas Canarias13 y 45 % en Zaragoza14.

Así pues, además de tener en cuenta el peso, la 
condición corporal y muscular, en todos los pa-
cientes debemos evaluar el estado nutricional 
y analizar la presencia de factores de riesgo que 
puedan inducir o hayan sido los responsables del 
desarrollo de obesidad en el paciente. Posterior-
mente, se ha de realizar un análisis básico de labo-
ratorio (hemograma, bioquímico y urianálisis) para 
discernir si el paciente presenta obesidad simple 
o va acompañada de otra patología concurrente 
(obesidad complicada).
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Sobre el papel, el tratamiento de la obesidad pa-
rece sencillo; sin embargo, la tasa de éxito es baja. 
Los motivos pueden ser el incumplimiento del plan 
de pérdida de peso, la falta de seguimiento regular 
o una restricción calórica agresiva al inicio.  
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El uso de una dieta veterinaria rica en proteína y 
enriquecida con nutrientes, que incluye estrate-
gias para el control del apetito, junto con un se-
guimiento estrecho del paciente son clave para el 
tratamiento del sobrepeso y la obesidad. El obje-
tivo de este trabajo ha sido evaluar la eficacia de 
la dieta PURINA® PRO PLAN® VETERINARY DIETS 
Canine OM Obesity Management incorporada a 
un plan de pérdida de peso individualizado en pe-
rros con sobrepeso u obesidad simple durante un 
periodo de 6 meses.

MATERIALES Y MÉTODOS
El estudio que se ha llevado a cabo en el Servicio 
de Endocrinología del Hospital Veterinario de la 
Universidad de Zaragoza (HVUZ), ha contado con 
la aprobación de la Comisión Ética Asesora para la 
Experimentación Animal de la misma Universidad. 
Los propietarios han sido informados y han firma-
do el consentimiento para participar en él.

Se incluyeron un total de 20 perros con sobrepe-
so u obesidad, que no presentaban otras patolo-
gías concurrentes. En la primera visita se realizó 
la anamnesis y exploración física completas, se 
registraron el peso, la condición corporal (ICC) y 
muscular y se llevaron a cabo análisis básicos de 
laboratorio para excluir la presencia de otras pa-
tologías. De acuerdo con los resultados, se forma-
ron dos grupos: perros con sobrepeso (ICC: 6-7/9) 
(n=10) y perros con obesidad (ICC: 8-9/9) (n=10).

Se preparó un plan de pérdida de peso individua-
lizado para cada paciente, teniendo en cuenta su 
ICC, estado de salud general y las características 

de su entorno. Todos los perros se alimentaron du-
rante 6 meses (180 días) exclusivamente con la die-
ta PURINA® PRO PLAN® VETERINARY DIETS Canine 
OM Obesity Management. Para el cálculo de la ra-
ción inicial se siguieron las recomendaciones de la 
Federación Europea de Alimentos para Animales 
de Compañía (FEDIAF)15 (Cuadro 1). En las siguien-
tes visitas, se ajustó la dieta según la evolución de 
cada paciente: aumento de peso (disminuir la ra-
ción un 10 %), mantenimiento del peso (disminuir la 
ración un 5-10 %), pérdida de peso 0,5-2 % semanal 
(mantener la ración), pérdida de peso >2 % sema-
nal (aumentar la ración un 10 %).

Cuadro 1. Cálculos iniciales de las necesidades energéticas y de la ración15. FEDIAF: Federación Europea de Alimentos 
para Animales de Compañía. ME: energía metabolizable. MER: necesidades energéticas de mantenimiento.

Necesidades energéticas de mantenimiento (MER) 
de perros con tendencia a la obesidad (FEDIAF 2021)

≤ 90 kcal ME x Kg0,75

Cálculo de las necesidades energéticas (Kcal/día) de los 
perros de este estudio para la pérdida de peso

65-75 kcal ME x Kg0,75

Cálculo de la ración Gramos de alimento al día =
  Kcal diarias a administrar

                                                            ME del alimento (Kcal/g)   

La introducción de la nueva dieta se hizo de for-
ma gradual durante 7-10 días y se proporcionó a 
los propietarios un dosier con las indicaciones 
por escrito: ración diaria de alimento (pesada en 
báscula de cocina), número de tomas (2 o 3 tomas 
al día), evitar administrar otros alimentos o extras, 
ejercicio físico recomendado, fechas de las revi-
siones (cada 2 semanas), duración del estudio (6 
meses).

En cada revisión se valoraba la aceptación de la 
nueva dieta y el grado de ansiedad por comer 
mediante una serie de preguntas, se registraba el 
peso y el porcentaje de pérdida de peso semanal, 
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el ICC y la condición muscular, se tomaba la ten-
sión arterial, se llevaba a cabo una exploración fí-
sica completa y se realizaba el ajuste de la ración.

Para el análisis estadístico de los resultados se uti-
lizó el programa Statview (SAS Institute 5.0.1). El es-
tudio comparativo de las medias del ICC y del peso 
entre grupos y en un mismo individuo, se realizó me-
diante el test de Mann Whitney y el de Wilconxon, 
respectivamente. Las diferencias se consideraron 
estadísticamente significativas para un nivel de 
confianza del 95 % con un valor p menor a 0,05.

RESULTADOS Y DISCUSIÓN
La población final de estudio fue de 18 perros, 8 
se incluyeron en el grupo de sobrepeso y 10 en 
el de obesidad. Dos de los perros con sobrepeso 
fueron excluidos durante el estudio por falta de 
compromiso en un caso y por la aparición de una 
patología concomitante en el otro (Tabla 1). 

El estudio estadístico no mostró diferencias sig-
nificativas entre ambos grupos con respecto a 
las características individuales (género, estado 
reproductivo, edad y raza). Entre los perros in-
cluidos, destaca la presencia de 7 perros de raza 
golden, labrador retriever o sus cruces, princi-
palmente en el grupo de perros obesos. Se ha 
demostrado cierta predisposición genética a la 
obesidad y el sobrepreso en estas razas16-18. 

Tabla 1. Características de los perros incluidos en el estudio.

Grupo Raza Sexo Estado 
reproductivo Edad (años) ICC 

SOBREPESO

 Pastor alemán Hembra Esterilizado 8 6/9

 Golden retriever Hembra Esterilizado 5 7/9

 Cruce de labrador Hembra Esterilizado 7 7/9

 Mestizo Hembra Esterilizado 12 7/9

 Bichón maltés Macho Esterilizado 6 7/9

 Pomerania Hembra Entero 2 6/9

 Cruce de braco Macho Esterilizado 11 6/9

 Labrador retriever Macho Esterilizado 6 7/9

OBESIDAD

 Mestizo Macho Esterilizado 10 8/9

 Labrador retriever Macho Esterilizado 5 9/9

 Golden retriever Macho Esterilizado 6 9/9

 Mastín español Macho Esterilizado 8 9/9

 Pomerania Macho Esterilizado 5 9/9

 Labrador retriever Hembra Esterilizado 8 9/9

 Yorkshire terrier Macho Esterilizado 5 9/9

 Labrador retriever Hembra Entero 6 8/9

 Mestizo Macho Entero 4 8/9

 Beagle Hembra Entero 7 8/9

ICC: índice de condición corporal.
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Para maximizar el cumplimiento se decidió utili-
zar una restricción moderada del aporte energé-
tico. Durante los 6 meses que duró el estudio, el 
55,6 % de la población estudiada alcanzó la con-

dición corporal óptima (87,5 % de los perros con 
sobrepeso y 30 % de los perros con obesidad) 
(Figuras 1 y 2). 

Figura 1. Evolución durante el estudio de una perra mestiza castrada y con sobrepeso. Imágenes superiores: inicio del 
estudio (peso: 18,5 kg, ICC: 7/9). Imágenes inferiores: final del estudio (peso: 15, 5 kg ICC: 5/9). ICC: condición corporal.

Figura 2. Evolución durante el estudio de un perro labrador retriever castrado y con obesidad. Imágenes superiores: 
inicio del estudio (peso: 39 kg; ICC: 9/9). Imágenes inferiores: final del estudio (peso: 33, 5 kg; ICC: 5/9). ICC: índice 
de condición corporal.
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La evolución de la condición corporal en ambos 
grupos fue similar, observándose una reducción 
constante y progresiva a lo largo de los 6 meses. 
Durante el periodo vacacional se observó un leve 
incremento en la condición corporal en algunos 
pacientes por falta de cumplimiento (Figura 3). 

En cuanto al seguimiento individual del ICC du-
rante el estudio, el momento en el que disminuyó 
de forma estadísticamente significativa (p<0,05) 
fue más temprano en el grupo de obesidad (a los 
60 días) que en el de sobrepeso (a los 90 días). 
Esto podría deberse a que en el grupo de obesi-
dad hubo un alto número de animales cuyo ICC 
se encontraba por encima de 9/9, y por lo tanto 
presentaba más del 45 % de grasa corporal19.

Se ha descrito que el uso de una dieta con alto con-
tenido en proteína para la pérdida de peso ayuda a 
mantener la masa muscular durante el proceso de 
adelgazamiento20. En los perros de este estudio se 
pudo observar que la condición muscular se man-
tuvo constante durante los 6 meses.

En lo que respecta al porcentaje semanal medio 
de la variación de peso, no hubo diferencias es-

tadísticamente significativas entre los dos gru-
pos de estudio (sobrepeso: -0,575 %; obesidad: 
-0,543 %). Por otra parte, en algunos casos se 
produjo un ligero aumento de peso por incum-
plimiento de los cuidadores. No obstante, estos 
pudieron ser detectados y corregidos de forma 
temprana gracias al seguimiento estrecho lleva-
do a cabo cada 2 semanas. 

Observamos que la instauración de un plan de 
pérdida de peso individualizado, el consumo de 
una dieta de prescripción para pérdida de peso 
enriquecida con proteínas y nutrientes especí-
ficos, y el compromiso de los cuidadores fueron 
esenciales para la consecución de los objeti-
vos de reducción de peso del estudio. Así mis-
mo, los propietarios apreciaron una disminución 
en la ansiedad por el consumo de alimento que 
mostraban muchos de los animales al inicio, así 
como una mejora en su calidad de vida (aumento 
de la agilidad y mayor tolerancia al ejercicio). La 
consecución de los objetivos a corto plazo se ha 
asociado a una mayor satisfacción de los cuida-
dores y un mejor cumplimiento del plan de pérdi-
da de peso21.

Figura 3. Evolución de la condición corporal durante los 180 días del plan de pérdida de peso.  
ICC: índice de condición corporal. El ICC se expresa en relación al día de estudio.

EVOLUCIÓN ICC

ICC30 ICC45 ICC60 ICC75 ICC90 ICC105 ICC120 ICC135 ICC150 ICC165 ICC180

SOBREPESO 6,50 6,25 6,28 5,87 5,62 5,57 5,08 5,00 4,83 4,86 4,87

OBESIDAD 8,60 8,60 7,80 7,62 7,60 7,83 7,07 7,05 6,85 6,43 6,65
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CONCLUSIONES
La instauración de un plan de pérdida de peso individualiza-
do mediante el uso de la dieta PURINA® PRO PLAN® VETE-
RINARY DIETS Canine OM Obesity Management junto con el 
asesoramiento y seguimiento estrecho del equipo veterinario 
consigue reducir significativamente el ICC y el peso y mejorar 
la calidad de vida de los perros, incluso en razas más predis-
puestas a desarrollar sobrepeso u obesidad, así como la satis-
facción de los cuidadores. 


