- NF
VE e R Renal Function

Una dieta clinica per coadiuvare il trattamento dell'insufficienza
renale cronica nel cane.

INDICAZIONI CONTROINDICAZIONI

- Insufficienza renale cronica - Condizioni che richiedono un'assunzione
- Epatopatia associata ad encefalopatia elevata di proteine o fosforo.

- Condizioni che richiedono la riduzione - Riproduzione, crescita

del sodio alimentare
- Urolitiasi da ossalato

BENEFICI CHIAVE

Basso livello di fosforo: per aiutare a proteggere dal danno renale progressivo, dall'iperfosfate-
mia e dall'ipetiroidismo.

Contenuto ridotto di proteine ma di alta qualita: per aiutare a limitare la formazione di tossi-
ne uremiche e lo sviluppo di patologie associate.

Incremento degli acidi grassi Omega-3: livelli elevati di acidi grassi Omega-3 a lunga catena
per aiutare a ridurre l'ipertensione glomerulare e I'inflammazione renale’.

BENEFICI E CARATTERISTICHE ULTERIORI

Favorisce I'accettazione da parte di pazienti ~ Nuova formula estremamente appetibile
inappetenti o anoressici e per un uso dal gusto ancora migliore e pil accattivante?
a tempo indeterminato

Aiuta a superare |'acidosi metabolica Aggiunta di citrato di potassio

associata all'insufficienza renale Dieta non acidificante

Aiuta a trattare le urolitiasi da ossalato Livelli bassi di calcio e vitamina D3

di calcio Non acidificante per favorire un pH urinario

neutro (6,7 - 7,5)
Aggiunta di citrato di potassio

Coadiuva il trattamento di condizioni Contenuto ridotto di sodio
che traggono beneficio dalla riduzione
del consumo di sodio

1. Formula secca; 2. Formula umida 2010



CANINE NF INGREDIENTI (SECCO)

Valori nutrizionali chiave Secco Umido Mais. riso. uova intere
Umidita 8,5% 72% disidratate, grassi animali
Proteine 13% 5.4% (conserva.n con mlsce!a d|.

. tocoferoli), zucchero, interiora
G/ia'Z'Sl o 14,5% 7,6% aromatizzanti di fegato, siero
- Acidi grassi Omega-6 2,53% 1,2% . . .

- Acidi grassi Omega-3 0,29% 0,1% di IaFte dO|C.€ dls.ldratato,

o caseinato di sodio, carbonato
Carboidrati 59% 12,9% di calcio, cellulosa, olio di semi
Fibra 1% 0,3% di soia, cloruro di potassio,
Calcio 0,7% 0,22% O|I.O di pesce, cloru.ro dl.collna,

minerali, cloruro di sodio.
Fosforo 0,3% 0,11%
Potassio 0,8% 0,45% INGREDIENTI (UMIDO)
Sodio 0,2% 0,08% Cuore e fegato di maiale, mais,
Vitamina E 220 mg/kg | 140 mg/kg riso, gra55| aqlmall, tacchl'no,.

) R . uova intere disidratate, olio di
Energia metabolizzabile (EM)* | 3,7 keal/g | 1,3 keal/g girasole, zuccheri vari, gomma

*Calcolata di cassia, trifosfato penta-
sodico, minerali.

DOSI CONSIGLIATE

E opportuno alimentare i cani affetti da insufficienza renale cronica con Canine NF a tempo
indeterminato.

DOSI ALIMENTARI GIORNALIERE

Peso corporeo (kg) Secco (g) Umido (lattine)
1-5 30 - 100 1/a 10 34
5-10 100 - 165 3/ato 1a
10-20 165 - 275 1ato 2
20-30 275 - 375 2 t0 23/a
30 -40 375 - 465 23/a to 312
40 - 50 465 - 545 3 -4
> 50 5459 + 409 g per 4 + 13 3 di lattina
ogni 5 kg di peso per ogni 5 kg di
corporeo in pi peso corporeo in piu

4009 3kge 14 kg



Gestione nutrizionale
I PURINA]

VETERINARY dell'insufficienza renale cronica
del cane

Nel cane il danno renale provoca spesso patologie e puo essere fatale. Colpisce circa '1% della

popolazione e fino al 10% dei pazienti sopra i 10 anni di eta. La caratteristica principale dell'insuffi-

cienza renale cronica (IRC) & un declino graduale del tasso di filtrazione glomerulare (GFR).

In base alle concentrazioni di creatinina nel siero, I'IRIS" ha individuato quattro fasi dell'IRC canina:

e Stadio 1: Creatinina nel siero <125 pmol/l - Non-azotemico - Presenza di altre anomalie,
come un'inadeguata capacita di concentrazione o un danno renale subclinico).

e Stadio 2: Creatinina nel siero 125-179 umol/l - - Lieve azotemia renale - Segni clinici in
genere lievi o assenti.

e Stadio 3: Creatinina nel siero 180-439 umol/l - Moderata azotemia renale - Possibile presen-
za di numerosi segni clinici.

e Stadio 4: Creatinina nel siero >440 umol/l - Grave azotemia renale - Possibile presenza di
numerosi altri segni clinici non renali.

CLASSIFICAZIONE IRIS DELL'INSUFFICIENZA RENALE CRONICA CANINA BASATA SULLA CREATININA SIERICA

(umol/1) E CONSIGLI PER IL CONTROLLO DEL FOSFATO SIERICO
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Un ruolo cruciale nel trattamento di questa patologia pud essere svolto dall'intervento dietetico
che, oltre a preservare il benessere del cane, deve soprattutto mirare a rallentare la progressione del
disturbo e a curare le complicanze associate all'RC, alleviando i segni clinici.

IL RALLENTAMENTO DELLA PROGRESSIONE DELLA MALATTIA

® Nell'lRC si verifica una riduzione della secrezione di fosforo che determina iperfosfatemia e ipe-
tiroidismo che a loro volta contribuiscono alla nefrocalcinosi e alla progressione della patologia.
La restrizione dietetica di fosforo € indispensabile per preservare la struttura e la funzione dei reni
e per rallentare la progressione della nefropatia.

® |asopravvivenza dei cani affetti da IRC € aumentata considerevolmente grazie alla restrizione del
fosforo, che quindi viene raccomandata dall'IRIS gia dallo stadio 2 della patologia, con obbiettivi
realistici differenti per le concentrazioni nel siero'.

® Nei cani ¢ stato osservato che l'integrazione di acidi grassi Omega-3 € in grado di ridurre I'iper-
tensione glomerulare, aumentare il flusso di sangue ai reni e prevenire I'inflammazione renale,
rallentando contemporaneamente la progressione del disturbo?.

® Altri dati dimostrano che lo stress ossidativo pud essere pericoloso nell'lRC e contribuisce alla
progressione della patologia che pud trarre giovamento con un antiossidante utile a preservare la
funzione renale’.
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IL MIGLIORAMENTO DEI SEGNI CLINICI

® || declino del GFR in cani affetti da IRC porta a un accumulo di una grande varieta di scorie che
contribuiscono a determinare segni uremici.

® |addove la restrizione proteica non ha alcuna efficacia dimostrata sulla progressione dell'IRC, una
riduzione moderata di aminoacidi non essenziali porta a una minor produzione di tossine uremiche.
® |l livello di proteine deve essere sufficiente a soddisfare il fabbisogno del paziente IRC per inibire il
catabolismo delle proteine organiche e un peggioramento della malattia.

® || controllo dell'equilibrio acido-base ha un ruolo centrale poiché |'acidosi metabolica & un feno-
meno ricorrente nell'lRC e pud contribuire a segni quali I'anoressia, la letargia, il vomito, la debolezza
e la perdita di peso.

® |aritenzione di sodio e I'espansione del volume extracellulare possono verificarsi negli stadi avan-
zati di IRC e contribuire allo sviluppo di ipertensione sistemica. Una moderata restrizione di sodio
puo aiutare a prevenire questo rischio.

® |adiuresi tipica dell'lRC pud provocare un aumento delle perdite delle vitamine B e quindi concor-
rere all'insorgenza della malattia clinica.

BENEFICI CLINICI PRODOTTI DALL'USO DI CANINE NF

Canine NF & stato accuratamente formulato per soddisfare il fabbisogno specifico dei cani affetti
da IRC:

¢ Concentrazioni ridotte di fosfato

o Livelli controllati di proteine di alta qualita

® Aggiunta di acidi grassi Omega-3 e di antiossidanti

® Aggiunta di citrato di potassio per combattere |'acidosi

o Livelli potenziati di vitamine del complesso B

® Moderata restrizione di sodio.

Inoltre, Canine NF presenta un'appetibilita eccellente, che & un requisito fondamentale della terapia
dietetica, poiché nei pazienti IRC I'appetito € molto spesso compromesso.
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