TERRA, V.].B. Transfusdo sanguinea em cdes e gatos - Revisdao. PUBVET, Londrina, V. 4, N. 23,
Ed. 128, Art. 871, 2010.

FUBVET ™

PUBVET, Publicacbes em Medicina Veterinaria e Zootecnia.

Transfusdao sanguinea em caes e gatos - Revisao

Veronica Jorge Babo Terra

Prof® Adj. Clinica Médica e Terapéutica de Pequenos Animais da UFMS - Campo

Grande - MS, vib@terra.com.br

Resumo

A transfusdo sanguinea representa uma valiosa ferramenta terapéutica
emergencial, podendo ser até perigosa, e cujos efeitos benéficos sdao temporarios.
A terapia transfusional visa suprir as necessidades basicas para manter a vida do
animal, para que haja tempo de serem tomadas as medidas especificas contra a
causa primaria da anemia. A tendéncia atual € buscar, sempre que possivel,
fracionar o sangue total e utilizar seus componentes, de acordo com as
necessidades do paciente, a fim de reduzir os riscos de sobrecarga de volume e
de reacdes adversas por exposicdao a antigenos estranhos. Existem basicamente
seis grupos sanguineos caninos, que sao designados pelo principal antigeno do
grupo sanguineo (AEC 1.1, 1.2, 3, 4, 5 e 7). Foram identificados trés grupos
sanguineos em felinos, denominados A, B e AB. O grupo A é o mais comum. Ao
contrario do que ocorre com os caes, gatos podem apresentar anticorpos
naturais, de forma que podem surgir reacdoes transfusionais logo na primeira

transfusdo. Assim, a transfusdo sanguinea constitui uma forma importante de
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terapia, capaz de salvar a vida do animal, desde que sejam tomadas as devidas
precaucdes em relacdo a administracdo, sempre na tentativa de reduzir as
possibilidades de reacdes transfusionais.
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transfusionais

Blood transfusion in dogs and cats - Review

Abstract

Blood transfusion represents a valuable tool emergency therapy, and sometimes
it may be even a dangerous procedure, whose beneficial effects are temporary.
Transfusional therapy aims to meet the basic needs to maintain the life of the
animal, so that the clinician may have enough time to take the specific measures
against the primary cause of anemia. The current trend is, whenever possible, to
separate the whole blood and utilize its components, according to the needs of
the patient, in order to reduce the risk of volume overloading and adverse
reactions due to exposure to foreign antigens. There are basically six blood
canines groups, which are designated by the main blood group antigen (AEC 1.1,
2, 3, 4,5 and 7). Three blood groups have been identified in cats, called A, B and
AB. Group A is the most common. Differently from dogs, cats can present natural
antibodies, what may promote reactions even at the first transfusion. Thus, blood
transfusion is an important form of therapy, that is able to save the life of the
animal, provided that appropriate precautions are taken in relation to
administration, always in an attempt to reduce the possibilities of transfusional
reactions.
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REVISAO DE LITERATURA

A transfusdo sanguinea é uma forma de tratamento emergencial, de alto custo,
podendo ser até perigosa, cujos efeitos benéficos sdao temporarios. A terapia
transfusional visa suprir as necessidades basicas para manter a vida do animal,
para que haja tempo de serem tomadas as medidas especificas contra a causa
primaria da anemia (COTTER, 1991; STONE & COTTER, 1992). As principais
indicacOes para a realizacao da transfusao sao a perda macica de sangue por
hemorragia, hemolise ou anemias ndo regenerativas.

Os parametros clinicos e laboratoriais que indicam a necessidade de transfusao
sanguinea sdao mucosas palidas, hipotermia, taquicardia, taquipnéia, histéria de
hemorragia ou hemodlise e tempo de preenchimento capilar aumentado (COTTER,
1991; HOHENHAUS, 1992). Animais com valores de hematdcrito menores do que
10% devem receber transfusdo a fim de evitar danos decorrentes da hipdxia nos
orgaos vitais (KRISTENSEN & FELDMAN, 1995). Também, nos casos em que 0O
valor do hematodcrito diminuir rapidamente para 20% no cao e entre 12 a 15% no
gato (BISTNER & FORD, 1996).

A tendéncia atual da terapia transfusional é buscar, sempre que possivel,
fracionar o sangue total e utilizar seus componentes, de acordo com as
necessidades do paciente, a fim de reduzir os riscos de sobrecarga de volume e
de reacOes adversas por exposicao a antigenos estranhos (STONE & COTTER,
1992).

O sangue fresco total é indicado nos casos de hemorragias intensas,
coagulopatias, anemia hemolitica ndao auto-imune e auto-imune, e deve ser
colhido imediatamente antes da transfusdo, ou ser utilizado dentro de 8 a 12
horas apds a coleta, pois os fatores de coagulacdo e as plaquetas perdem a
viabilidade rapidamente (KAUFMAN, 1992; COPEGUI & FELDMAN, 1995).

Tomadas estas precaucdes, ele fornece hemacias, proteinas plasmaticas,
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plaquetas viaveis e todos os fatores de coagulacdo (KRISTENSEN & FELDMAN,
1995; NELSON & COUTO, 2001).

O sangue total estocado fornece hemadacias, proteinas plasmaticas e fatores de
coagulacao estaveis como o fibrinogénio (KRISTENSEN & FELDMAN, 1995). Sua
validade depende do anticoagulante utilizado. A solugcdago com fungoes
anticoagulantes e preservativas mais utilizada para a estocagem de sangue
canino é o CPDA-1 (citrato-fosfato-dextroseadenina), que mantém o sangue total,
armazenado em temperaturas entre 1 e 6°C, viavel por até 35 dias (GRIOT-WENK
& GIGER,1995; KRISTENSEN & FELDMAN, 1995).

O sangue fresco total pode ser fracionado em papa de hemacias, plasma fresco e
congelado, crioprecipitado e plasma rico em plaquetas (KRISTENSEN & FELDMAN,
1995; NELSON & COUTO, 2001).

A papa de hemacias é obtida por centrifugacdo ou sedimentacdo do sangue total,
e deve ser acondicionada em geladeira, de 1 a 6° C, logo apds a separagao do
plasma (SCHNEIDER, 1995). O hematécrito da papa de hemacias € de
aproximadamente 80%. Deve-se utilizar solugao salina para sua diluicao e
facilitar a administracdao. Sua vida util é de 30 dias. As principais indicagdes para
seu uso sao as anemias por hemolise, anemias cronicas e as hemoparasitoses.

O plasma separado e armazenado a -18°C em até 6 horas da colheita é
denominado plasma fresco congelado. Ele contém todos os fatores de coagulacao,
pois o congelamento protege os fatores V e VIII, que sdo termolabeis
(KRISTENSEN & FELDMAN, 1995). Apds o descongelamento parcial do plasma
fresco congelado, em temperaturas entre 1 e 6°C, pode ser obtido o
crioprecipitado, que contém altas concentracdes do fator VIII, do fator de Von
Willebrand e de fibrinogénio (KRISTENSEN & FELDMAN, 1995; SCHNEIDER,
1995). Esse componente deve ser mantido a -18°C e tem validade de um ano
apos a colheita (LUNDBERG, 1994).



TERRA, V.].B. Transfusdo sanguinea em cdes e gatos - Revisdao. PUBVET, Londrina, V. 4, N. 23,
Ed. 128, Art. 871, 2010.

Se o sangue total for colhido e armazenado para ser fracionado posteriormente,
de forma que o plasma ndo tenha sido congelado em até 6 horas da colheita, ele
é chamado de plasma congelado (KRISTENSEN & FELDMAN, 1995; SCHNEIDER,
1995). Este componente conserva concentracdes adequadas de fatores da
coagulacao dependentes da vitamina K, sendo indicado nas intoxicagdes por
warfarin, hemofilia B e hipofibrinogenemia, além de casos de hipoproteinemia
reversivel como nas queimaduras e filhotes que ndo mamaram o colostro
(KRISTENSEN & FELDMAN, 1995).

Ja foram catalogados mais de 20 grupos sanguineos caninos, que sdo designados
pelo principal antigeno do grupo sanguineo, recebendo a denominagao coletiva de
DEA (dog erythrocyte antigen) ou AEC (antigeno eritrocitdrio canino). Destes,
apenas seis AEC apresentam importancia na medicina transfusional: AEC 1.1,
1.2, 3, 4, 5 e 7 (HEMOVET, 2010). Dentre estes, o grupo com maior potencial
para estimulacdo antigénica é o AEC1 (subgrupos 1.1 e 1.2). Além do AEC 7,
estes sao 0s que apresentam maior risco de reacao hemolitica. Os caes podem
expressar mais de um antigeno na superficie de suas hemacias, ou seja, eles
podem apresentar antigenos AEC 1.1 e 7 sendo, portanto AEC 1.1 e 7 positivos
(HEMOVET, 2010). Nao ocorrem anticorpos naturais contra AEC 1.1 e AEC 1.2
(LUBAS, 1996). Foram identificados trés grupos sanguineos em felinos,
denominados A, B e AB. O grupo A é o mais comum. Ao contrario do que
acontece com o0s caes, gatos podem apresentar anticorpos naturais, de forma que
podem ocorrer reagoes transfusionais logo na primeira transfusao (COTTER &
RENTKO, 1990; LUBAS, 1996).

O doador ideal canino ou felino deve ser adulto, décil e clinicamente sadio.
Também nao deve ter recebido transfusao prévia, nem ser obeso. Nao deve
possuir antigenos com alto potencial para promover reagdes adversas, de modo
que é recomendado fazer a prova cruzada antes de qualquer transfusao
sanguinea (GRIOT-WENK & GIGER, 1995; LUBAS, 1996). As fémeas devem ser
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castradas a fim de evitar a acdo do estrogénio sobre o numero e funcdo das
plaquetas (AUTHEMENT et al., 1987). Doadores caninos devem ter sorologia e/ou
microscopia negativa para Brucella canis, Ehrlichia canis, Babesia canis,
Anaplasma phagocytophilum, Neoricketsia risticii, Leishmania chagasi,
Trypanosoma cruzi, Mycoplasma hemocanis e Bartonella vinsonii (REINE, 2004).
Os doadores felinos devem ser sorologica e/ou citologicamente negativos para
VLFe, VIF, Toxoplasma gondii, Ehrlichia spp., A. phagocytophilum, N. risticii,
Mycoplasma hemofelis, Cytauxzoon felis e Bartonella spp. (REINE, 2004).

Em relacao a quantidade de sangue a ser coletada, com excecao dos animais que
serdo eutanasiados, dos quais deve-se coletar a maior quantidade possivel, um
cao de 30 kg por exemplo, pode doar 500 ml de sangue total a cada 3 semanas
ou 22 mi/kg a cada 7 ou 10 dias ou 20% do volume sanguineo a cada 2 ou 4
semanas. Um gato de 5 kg pode doar cerca de 50 a 75 ml de sangue total por
animal a cada 3 semanas (GRIOT-WENK & GIGER, 1995).

O sangue pode ser administrado através das veias cefalica ou jugular, mas em
pacientes neonatos ou naqueles nos quais a via intravenosa seja de dificil acesso,
pode-se utilizar a via intramedular no fémur ou tmero (AUTHEMENT et al., 1987;
HOHENHAUS, 1992). A velocidade de administracao esta diretamente relacionada
com a rapidez em que se desenvolveu o déficit sanguineo, de modo que nas
hemorragias massivas, a velocidade de administracdo é muito maior do que nos
casos de anemia por insuficiéncia renal crénica.

Uma estimativa grosseira da quantidade de sangue total a ser transfundida é 10 a
20 ml/kg de peso do receptor. Outros autores sugerem que 1 a 2 ml de sangue
total/kg elevam o hematdcrito em 1%, supondo que o hematdcrito do doador
seja igual a 40% para cdes e 30% para gatos (AUTHEMENT et al., 1987).
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Entretanto, sempre que possivel devemos utilizar a seguinte formula:

ml sangue = peso receptor X 90 (caes)/ 70 (gatos) X Ht desejado — Ht receptor
Ht doador

Para transfundir sangue estocado, deve-se aquecé-lo em banho-maria a 37°C e
utilizar um sistema de filtro para reduzir a infusao de microagregados de
plaquetas, leucocitos, gordura e émbolos (AUTHEMENT et al., 1987).

As reacoes transfusionais podem ser classificadas em imediatas ou tardias,
imunoldgicas ou ndo imunoldgicas e hemoliticas ou ndo hemoliticas (AUTHEMENT
et al., 1987; PEREIRA, 2007). Nos cdes, por estes possuirem uma baixa
incidéncia de anticorpos naturais, as reacoes transfusionais sao geralmente
causadas por sensibilizacdo devido a transfusdo incompativel prévia (COTTER,
1991; HOHENHAUS, 1992). As reacdes mais graves sao as imediatas
imunoldgicas do tipo hemoliticas, cujos sinais sao tremores, inquietagao, febre,
vOomitos, salivacdo, taquipneia, taquicardia e convulsdes. A transfusdo deve ser
interrompida imediatamente e pode ser necessaria a administracdo de
glicocorticoides e fluidoterapia. Em geral, o animal se recupera em 12 a 24 horas
(AUTHEMENT et al., 1987; LUBAS, 1996). Em um estudo realizado por Pincelli et
al. (2010), a reacao transfusional mais comum foi do tipo urticariforme, e todas
ocorridas em animais que receberam transfusao de sangue total, o que
provavelmente se deve a presenca de maior quantidade de antigenos no sangue
total, especialmente no plasma (LANEVSCHI & WARDROP, 2001; CHIARAMONTE,
2004).

Desta forma, a transfusdao sanguinea representa uma valiosa ferramenta
terapéutica emergencial, desde que sejam tomadas as devidas precaucdes em

relacdo a sua administracao, e sempre que possivel, devemos utilizar os produtos
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sanguineos fracionados na tentativa de reduzir as possibilidades de reagoes

transfusionais.
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