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Les préférences alimentaires chez les chats sont en
grande partie apprises.! Bien que le propriétaire de
I’animal soit la premiére ligne de défense, les chats
doivent apprendre a connaitre les aliments qui
ne présentent pas de danger et ceux qui sont plus
nutritifs que d’autres. Plusieurs types d’apprentissage
interviennent dans le développement des préférences
de saveur et de texture chez les chats. Il s’agit
notamment de l'apprentissage périnatal, de la
nouveauté, de l’apprentissage saveur-saveur, de
I’apprentissage saveur-nutriment, du contraste
hédonique et de I'apprentissage social. Cet article est
consacré a quelques-uns de ces types d’apprentissage.

Apprentissage périnatal

L’apprentissage des aliments et des saveurs
commence trés tot et, pour de nombreuses espéces
de mammifeéres, il commence avec 1’alimentation
maternelle. Uapprentissage prénatal et postnatal des
saveurs a été démontré chez les chatons, ce dernier
ayant un impact plus important sur les préférences
ultérieures en matiére de saveurs.? L'apprentissage
périnatal constitue un moyen siir de présenter a la
progéniture des aliments qui feront partie de leur
alimentation adulte aprés le sevrage et favorise
I’acceptation de ces aliments dans ’alimentation de
I’animal.

Le fait de permettre aux chatons de rester avec leur
meére jusqu’a la fin du sevrage et de les exposer a ce
qu'elle mange les aidera a imiter le comportement
alimentaire de la meére. En offrant a la mére une
alimentation trés nutritive composée d’aliments de
textures et de saveurs différentes, vous 'aiderez a
modeler un bon comportement alimentaire pour
ses chatons. Cela augmente la probabilité que le
chaton grandisse en acceptant une variété d’aliments
complets et équilibrés.

Nouveauté

La nouveauté est la différence de réaction a des
aliments nouveaux ou peu fréquents par rapport
a des aliments déja connus. Les études sur
l’alimentation des chats bien socialisés élevés dans
des environnements enrichis tendent a montrer
qu’ils sont néophiles, et qu’ils privilégient les

A noter

B Les préférences alimentaires sont en
grande partie apprises et non innées.

B Une expérience précoce avec une
variété de saveurs et de textures peut
aider les chats a accepter une plus
grande variété d’aliments.

B L’apprentissage social peut influencer
les préférences alimentaires des chats.
Plus important encore, il peut avoir un
impact sur la quantité, le contenu et le
moment de 'alimentation des chats.

aliments nouveaux ou peu fréquents.># Les réactions
néophobes sont plus probables lorsque les chats ont
des expériences alimentaires et gustatives trés limitées
ou si 'aliment présente un ou plusieurs attributs
sensoriels extrémement différents de tout ce qu’ils
ont pu rencontrer en toute sécurité auparavant en tant
qu'aliment.s Cela peut étre le cas méme si ’aliment est
appétent et complet et équilibré.

Si un chat doit passer a une autre alimentation, par
exemple lors d’un changement d’étape de sa vie
ou en raison d’un probléme de santé spécifique, le
fait d’avoir été exposé a différents types d’aliments
dés son plus jeune age peut le rendre plus enclin a
essayer de nouveaux aliments. Cela peut étre moins
stressant pour le chat, le propriétaire de I’'animal
et le vétérinaire. Si un chat est réticent a essayer de
nouveaux aliments, cela peut étre stressant pour
toutes les personnes impliquées.

Apprentissage social et comportement
alimentaire

Les résultats de la recherche montrent qu’il existe une
composante sociale dans le comportement alimentaire
des chats. Les chatons, comme les jeunes d’autres
espéces, montrent que les préférences alimentaires
sont influencées par le facteur social. Les chatons
sevrés adoptent les préférences alimentaires de leur
mere et commencent a manger un nouvel aliment plus
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rapidement en présence de leur mére qui a I’habitude
de manger cet aliment, par rapport aux chatons dont
la mére n’est pas présente.®

Lapprentissage par observation, I'imitation, I'influence
des pairs et/ou des parents et I’enseignement
sont autant d’exemples d’apprentissage social.®
Lexposition au régime alimentaire et les influences
sociales, apprises auprés d'autres animaux de
compagnie ou de leurs propriétaires, peuvent
avoir un impact sur les préférences des chats pour
certains types d’aliments, sur le moment ou ils
sont nourris, sur la quantité de nourriture qu’ils
recoivent et sur d’autres comportements alimentaires.
L’apprentissage social peut également expliquer
certaines des préférences alimentaires uniques que
les propriétaires d’animaux attribuent a leurs chats.
Les propriétaires de chats peuvent facilement donner
des exemples d’apprentissage social de I’alimentation
et du comportement alimentaire chez leurs chats,
mais ils ne comprennent pas nécessairement en quoi
ils contribuent aux changements du comportement
alimentaire de leur chat.

Un exemple d’apprentissage social concerne le
dressage par inadvertance de mangeurs difficiles
par les propriétaires de chats. Lorsqu’un chat
refuse de manger et que le propriétaire remplace
immédiatement, ou trés peu de temps apres le refus du
chat, I’aliment par une meilleure alternative, ce qu’il
communique effectivement a son chat c’est : tu n’aimes
pas l'aliment, ne le mange pas, je vais le remplacer
par quelque chose d’autre. En mettant en place ce
type d’apprentissage par contingence et d’autres du
méme genre, le chat acquiert progressivement un plus
grand contrOle sur son alimentation, méme si ce n’est
pas lui qui se procure directement I’alimentation. En
revanche, si le propriétaire de I'animal avait choisi de
retirer les aliments et d’attendre que le chat ait faim
avant de lui proposer le méme aliment ou d’attendre
plusieurs heures avant de lui proposer un autre
aliment, il en aurait été autrement.

Un autre exemple, encore plus frustrant pour le
propriétaire de I’animal, est celui des chats qui
apprennent qu’ils peuvent obtenir de leur propriétaire
qu’il leur donne leur repas du matin bien plus tot que
ce dernier ne le souhaiterait, en adoptant un certain
nombre de comportements indésirables. Une fois que
cet apprentissage a eu lieu, il devient trés difficile de
le désapprendre, car lorsque le propriétaire tente de
faire disparaitre ces comportements en ignorant son
chat, il est presque certain qu’un pic d’extinction se
produira. Le pic d’extinction est une escalade dans
le rythme de ces comportements indésirables. Il
s’agit d’un résultat connu du processus d’extinction,

mais malheureusement, la plupart des propriétaires
de chats réagissent en donnant des aliments a
leur chat, ce qui rend l’extinction encore plus
difficile. Les distributeurs automatiques d’aliments
peuvent contribuer a réduire les comportements
indésirables, en particulier si le propriétaire donne
intentionnellement un aliment moins attirant que
celui proposé par le distributeur et qu’il le fait apres
que l’aliment a été distribué par le distributeur.

L’apprentissage social de I’alimentation, en
particulier I'apprentissage entre les chats et les
chiens de compagnie et leurs propriétaires, mérite
plus d’attention de la part de la recherche qu’il n’en
recoit actuellement en raison de son impact potentiel
sur les questions de santé telles que ’'obésité chez les
animaux de compagnie.
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Gestion de I’'appétit chez les chiens et les chats

hospitalisés
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Université de Floride, Gainesville, Floride, Etats-Unis

L'appétit est la manifestation de la faim et constitue la
réponse normale de I'organisme pendant les périodes
de diminution de I'apport énergétique.! Lhyporexie ou
I’'anorexie est une réaction inadaptée qui se traduit par
une réduction ou une absence d’apport alimentaire
malgré une consommation d’énergie inadéquate et qui
peut conduire a la malnutrition si elle n’est pas traitée.!
Les patients hospitalisés sont exposés au risque de
malnutrition, car les maladies aigués (et chroniques)
peuvent avoir un impact sur 'apport nutritionnel et
I’'appétit.2 La malnutrition a été corrélée a la morbidité
et a la mortalité, a I'allongement de la durée du séjour
al’hopital et a 'augmentation des cofits médicaux.>>#
Une étude a montré que les chiens et les chats avaient
plus de chances de sortir de I’hopital lorsqu’ils
atteignaient des objectifs nutritionnels plus proches
de leurs besoins énergétiques au repos.*

La détection et le traitement de la malnutrition
doivent étre prioritaires chez les chiens et les chats
hospitalisés. Les interventions nutritionnelles doivent
donc étre envisagées lorsque le patient est anorexique
ou hyporexique depuis au moins trois jours ou si
I'on s’attend a ce que I'anorexie perdure au moins
pendant cette période (par exemple, un animal atteint
d’une pancréatite aigué sévére qui est hospitalisé
pour étre traité).! Il est important de noter que de
nombreux patients hospitalisés sont hyporexiques ou
anorexiques a domicile avant I’hospitalisation, ce qui
doit étre pris en compte lors de ’évaluation du risque
de malnutrition du patient.

Les interventions a envisager pour augmenter I'apport
alimentaire volontaire chez les patients hospitalisés
sont présentées dans I’encadré 1. La premiére
mesure importante pour faire manger un patient est
de traiter la maladie sous-jacente qui est a 1’origine
du manque d’appétit. Il convient de mettre en ceuvre
un plan de diagnostic approprié et de corriger, deés
qu’elles sont identifiées, les anomalies concernant
I’état volumétrique, ’hydratation, les nausées, les
infections, la douleur et les anomalies acido-basiques/
électrolytiques. Une fois que des interventions ont

A noter

B La malnutrition est fréquente
chez les patients hospitalisés et
peut étre associée a la morbidité,
a la mortalité, a ’'allongement
de la durée d’hospitalisation et a

augmentation des coUts médicaux.

M Les interventions visant a augmenter
appétit des chiens et des chats
hospitalisés comprennent des
interventions cliniques et des
interventions nutritionnelles.

été effectuées pour traiter la maladie sous-jacente,
il faut procéder a des interventions nutritionnelles
spécifiques pour encourager la consommation
volontaire d’aliments. Les chats, par exemple, ont
tendance a mieux manger lorsqu’ils sentent leurs
aliments et le fait de réchauffer une alimentation
humide avant de la proposer peut avoir un impact
significatif sur 'appétit du chat.

Lorsqu’on commence a nourrir des patients hospitalisés,
il est généralement recommandé de commencer par
environ 25 % des besoins énergétiques au repos (BER)
du patient pour son poids actuel, puis d’augmenter
progressivement jusqu’a 100 % des BER du patient sur
une période d’environ quatre jours. La durée dépendra
de la qualité de I’alimentation du chien ou du chat et
de la tolérance du patient a 'alimentation. Les besoins
énergétiques au repos en kcal/jour sont égaux a 70 X
(masse corporelle en kg) °7, et le poids actuel doit étre
utilisé pour les patients hospitalisés

On peut envisager de recourir a des agents
pharmacologiques qui stimulent I’appétit si le
traitement de la maladie primaire sous-jacente et les
interventions spécifiques en matieére de nutrition ne
parviennent pas a promouvoir I’apport alimentaire
volontaire. Le recours a des stimulants de ’appétit
comme moyen principal ou unique d’augmenter
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Encadré 1. Interventions cliniques et nutritionnelles en cas d’hyporexie et d’anorexie chez le chien

et lechat
Interventions cliniques générales

® Normaliser la tension artérielle

B Traiter la déshydratation

m Corriger les déséquilibres électrolytiques
]

Fournir des antiémétiques et des
prokinétiques (si besoin est)

m Administrer des analgésiques aux patients
souffrant de douleurs

m Envisager le sevrage des analgésiques
des récepteurs mu-opioides ainsi que des
perfusions de lidocaine, des que la douleur
est bien maitrisée, afin de réduire les nausées

I’apport alimentaire n’est pas recommandé.’ Les
stimulants de 'appétit qui peuvent étre envisagés
comprennent notamment la cyproheptadine, la
mirtazapine et la capromoréline. Il est important de
noter que l'efficacité des stimulants de I’appétit peut
étre imprévisible et qu’ils peuvent ne pas augmenter
I’'apport alimentaire a un niveau qui corresponde aux
besoins énergétiques cibles du patient.

Pour les patients souffrant d’anorexie prolongée
ou d’une maladie plus grave, il est recommandé de
poser une sonde d’alimentation pour assurer une
nutrition entérale. Les sondes nasogastriques ou
naso-cesophagiennes sont faciles a mettre en place,
peu cofiteuses et ne nécessitent pas d’anesthésie
générale. L’oesophagostomie ou les sondes de
gastrostomie peuvent également étre envisagées,
bien qu’elles soient plus adaptées a I’alimentation
assistée a long terme et qu’elles nécessitent une
anesthésie générale. La nutrition parentérale peut
également étre envisagée chez les animaux qui ne
tolérent pas I'alimentation entérale (vomissements ou

Interventions spécifiques en matiére de
nutrition

Retirer les aliments qui n’ont pas été
consommeés dans les 20 minutes

Eviter de donner des aliments & des moments
oU des procédures désagréables sont en cours
Essayer des aliments de texture différente
(croquettes et différentes textures d’aliments
en boite, etc.) pour améliorer 'acceptation
Supprimer les objets qui entravent
lalimentation (tels que les colliers
élisabéthains)

Réchauffer les aliments avant de les proposer
(cela peut s’avérer tres utile pour les chats)
Nourrir le patient a la main

Nourrir dans un endroit calme

Nourrir le patient a l'extérieur lorsqu’il fait
beau (surtout dans le cas des chiens)
Demander au propriétaire de 'animal
d’apporter les aliments préférés du patient
Faire en sorte que le propriétaire de l’'animal
rende visite au patient et le nourrisse
Envisager d’administrer un stimulant
d’appétit

Envisager de recourir a une sonde
d’alimentation

régurgitations irrépressibles ou patients souffrant de
troubles neurologiques tels qu’un réflexe nauséeux
compromis).
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Stratégies comportementales pour améliorer

I’apport alimentaire a domicile

Sarah Heath, BVSc, PgCertVE, DipECAWBM(BM), CCAB, FHEA, FRCVS
Références comportementales en clinique vétérinaire, Upton, Chester,

Royaume-Uni

S’occuper d’un animal hyporexique ou anorexique
a la maison peut s’avérer particuliérement difficile
pour de nombreux soignants. I’alimentation est
I’'un des principaux moyens par lesquels les gens
prennent soin de leurs compagnons et les heures
de repas sont souvent associées a une interaction
sociale importante, en particulier pour les chiens. Afin
d’améliorer I’apport alimentaire, les professionnels
vétérinaires envisageront des modifications
alimentaires et le recours éventuel a des médicaments
pour stimuler ’'appétit, mais la prise en compte des
facteurs émotionnels et cognitifs potentiels qui
peuvent affecter la consommation de nourriture est
également bénéfique.

Evaluer le probléeme

L’animal ne manifeste aucun intérét pour les aliments,
sous quelque forme que ce soit et a n’importe quel
moment, ou manifeste de I'intérét pour certains
aliments a certains moments ? Il n’est pas rare que
des clients signalent que leur animal ne mange pas
sa ration quotidienne, mais qu’il est heureux de
consommer des friandises. La démarche a 1’égard
de ce chien ou de ce chat sera différente de celle que
I’on aura envers I’'animal qui refuse catégoriquement
de consommer des aliments, quelles que soient les
circonstances. Un autre élément d’information utile
est de savoir si I’animal manifeste un intérét initial
pour les aliments, puis ne les consomme pas ou s’il
ne manifeste aucun intérét. La découverte des détails
du probléme peut étre déterminante pour trouver une
approche efficace.

Considérer ’émotion et la cognition

La consommation d’aliments est liée a la sensation
physique de faim, qui peut a son tour étre influencée
par I’état émotionnel de I'individu. Les mécanismes
neuronaux impliqués dans le contrdle de 'appétit et
I'implication du systéme limbique dans ce processus
sont complexes. Les motivations affectives peuvent
étre décrites comme attirantes ou protectrices,' en
fonction de I'objectif des réponses comportementales
auxquelles elles sont associées. L'émotion d’attirance
du désir de rechercher est impliqué dans le processus
d’accés aux aliments et les émotions protectrices,
telles que la peur, I'anxiété, la douleur et le chagrin

A noter

B L’'alimentation n’est pas seulement
une activité physique, c’est aussi une
activité émotionnelle et cognitive.

B Il est important de créer le bon
contexte, a la fois social et physique,
pour que les aliments soient
consommeés.

B Ne pensez pas seulement a ce que
animal mange, mais aussi a ’endroit,
au moment et a la personne avec
lesquels il mange.

panique, peuvent étre associées a une diminution de
la motivation a manger. La cognition joue également
un role important dans la réponse émotionnelle aux
aliments, et les associations négatives antérieures
avec le processus d’alimentation peuvent diminuer la
motivation a consommer ultérieurement des aliments.

Une approche de médecine
comportementale

Une approche globale de la médecine vétérinaire
implique une prise en compte égale de la santé
physique, émotionnelle et cognitive. L'optimisation de
ces trois aspects de la santé du patient augmentera le
potentiel d’amélioration de son apport alimentaire. Ala
maison, I'objectif est de fournir a I'animal les aliments
les plus attrayants qu’il puisse manger, en tenant
compte de son état de santé, de la maniére la plus
attrayante possible. Les soignants doivent également
s’assurer que le patient est émotionnellement et
physiquement capable de le consommer.

Améliorer la motivation émotionnelle
vis-a-vis de l'alimentation

Le désir de rechercher des aliments est un aspect
émotionnel lié au niveau d’attirance pour la
nourriture. Les facteurs de déclenchement de ce
systeme comprennent la disponibilité d’aliments
qui répondent aux besoins spécifiques du patient en
termes de nutriments, de texture et d’appétence et
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Exemples de considérations comportementales pour les patients qui manquent d’appétit

B Maximiser ’engagement émotionnel au moment de l’'alimentation
o Optimiser la texture et 'appétence des aliments — tenir compte de l’'olfaction et de la gustation
o Envisager de donner de plus petites quantités a la fois
o Envisager d’ajouter un élément prédateur au processus d’alimentation des chats, en effectuant
des mouvements, par exemple

® Réduire au minimum les déclencheurs potentiels d’émotions protectrices au moment de la tétée
(bruits, stimuli visuels, odeurs, interactions sociales)
o Veiller a ce que tous les chats disposent d’un lieu sOr pour se nourrir, a l’écart des autres animaux
domestiques
o Evaluer les relations entre les chiens pour s’assurer que chacun d’entre eux se sent en sécurité dans
son lieu d’alimentation et les nourrir séparément si nécessaire
o Protéger les aliments contre l’'accés des autres animaux de la maison — envisager des mangeoires
protégées par une puce électronique
o Placer les mangeoires dans des endroits calmes, a l'abri des nuisances provoquées par les humains

m Tenir compte de tout facteur cognitif potentiel en recueillant des informations précises sur le
comportement alimentaire de l’'animal
o Envisager de modifier les associations apprises par le biais d’'une modification du
comportement

m Evaluer la santé émotionnelle de l’'animal et traiter toute maladie émotionnelle (ainsi que tout
probléme de santé physique)

qui prennent en considération les besoins individuels d’entrainer une réduction de leur consommation
liés a la santé physique et aux préférences apprises. d’aliments.

L'optimisation du contexte social et physique dans e oy .
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Les chats sont des mangeurs solitaires — ils acquiérent
leurs aliments seuls par le biais de séquences
comportementales prédatrices et choisissent
activement des lieux intimes et siirs dans lesquels
ils les consomment. Ils sont attirés par les aliments
grace a des signaux olfactifs et gustatifs. Ils prennent
de petits repas fréquents tout au long de la journée.
Les chiens mangent de plus grandes quantités
d’aliments a la fois et sont des mangeurs sociaux. Ils

travaillent ensemble pour acquérir leurs aliments et * Taylor S., Chan D. L., Villaverde C., et al. (2022). ISFM
peuvent manger en commun. Cependant, ils peuvent consensus guidelines on management of the inappetent
toujours réagir a la tension sociale en réduisant leur hospitalised cat. Journal of Feline Medicine and Surgery,
apport alimentaire et toute perception que leur accés 24(7), 614-640. doi: 10.1177/1098612X221106353

aux aliments est associé a un danger potentiel risque
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VOS CLIENTS ONT DES QUESTIONS SUR LA NUTRITION
ANIMALE ?

Avec le CentreSquare®, trouvez facilement des réponses fiables et validées par la recherche scientifique.

Le CentreSquare est une boite a outils
en ligne proposant des ressources qui
facilitent les échanges avec les clients
autour de la nutrition animale.

Trouvez des informations sur un grand
nombre de sujets, notamment la nutrition
animale, la santé cérébrale, la santé
gastro-intestinale, et bien plus encore.

Tenez-vous informé des dernieres avancées
scientifiques.

Bénéficiez d’outils simples d’utilisation et de
messages clés rédigés dans un langage que
vos clients comprendront sans probleme.

Que vous ayez 5 ou 30 minutes ay
consacrer, vous trouverez sur le
CentreSquare des informations utiles et
pertinentes.

Pour découvrir par vous-méme les outils et themes du
CentreSquare, scannez le QR code ou visitez le site
Purinalnstitute.com/CentreSquare.

ABONNEZ-VOUS A DES COMMUNICATIONS SCIENTIFIQUES ET
RECEVEZ UN E-BOOK GRATUIT !

Abonnez-vous aux communications scientifigues du Purina Institute pour recevoir
en exclusivité:

= Des informations sur les dernieres avancées en matiére de science de la nutrition.

= Des ressources et des guides nutritionnels gratuits pour vous accompagner dans les échanges avec vos clients.
= Desinvitations a des événements et webinaires.

= Des alertes sur les nouveaux contenus.

= Des bulletins d’information pour vous tenir au courant des derniéres nouveautés.

Visitez le site Purinalnstitute.com/Sign-Up
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