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RESUMO

Este artigo tem como objetivo principal, demonstrar a importancia da transfusdo e sangue em animais,
com o intuito de salvar vidas. Por tratar-se de recomposicdo de células defeituosas, ou fatores
plasmaticos, provenientes da coagulacdo, até que o animal exerca o restabelecimento a producéo de
tais elementos. A metodologia apresentada neste trabalho foi de ordem qualitativa interpretativa, acerca
das informacgdes advindas de obras literarias e artigos, 0s quais retratam sobre a tematica.
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1. INTRODUCAO

A transfuséo de sangue tem papel determinante para o salvamento de vida dos animais. No entanto, pode
ser observado que, esse tratamento ndo tem o poder de curar doencas.

Segundo o LUCAS et al. (2004), existe uma semelhanca na transfusdo de sangue com outras terapias
clinicas, onde pode ser apontado, os riscos, oriundos deste procedimento, no qual, devem ser ponderados de
forma contraria ao atendimento das expectativas, a que se referem os seus beneficios.

Além disso, deve-se haver um esforco macico sobre o fornecimento de uma transfusdo com seguranga,
através de triagem adequada do doador, colheita e monitoramento cuidados durante a transfuséo.

O objetivo central deste trabalho € demonstrar a importancia da transfusdo de sangue em animais, com o
intuito de salvar vidas, para tanto, os objetivos especificos sdo: apresentar o contexto, proveniente de literatura,
para obter maiores informacgdes sobre o tema estudado; demonstrar sobre os métodos que envolvem a transfuséo
de sangue para caes e gatos; elucidar os fatores importantes sobre a transfusdo de sangue, como terapia que
pode salvar a vidas destes animais que serdo transfundidos. Neste contexto, serd abordado o impacto para o
tratamento com transfusdo de sangue para a vida dos cées e gatos.

A relevancia da pesquisa esta no fato da terapia de transfusdo de sangue ser uma base importante, no
tratamento destes animalejos, que sofrem com anemia e outras enfermidades as quais requerem
impreterivelmente tal procedimento, sendo esta considerada a Unica opcao.

A metodologia apresentada neste trabalho foi elaborada, com base em pesquisas bibliograficas,
exploratérias qualitativas, visando fundamentar teoricamente, através dos conceitos de hemoterapia, com base
referencial em autores renomeados, com viés para discutir sobre o tema.

Os repertorios bibliogréaficos sao publicacdes que se especializam em fazer levantamentos sisteméaticos de
todos os documentos publicados em determinadas &reas de estudo ou pesquisa referente ao tema proposto.

Sendo possivel ao pesquisador estudar a literatura especializada de sua area pertinente.

2. REVISAO BIBLIOGRAFICA
2.1 ESCOLHA DE DOADORES

Segundo LUCAS et. al. (2004), a utilizagdo de um sistema que perscrutar as informac6es dos doadores de
sangue, deve contemplar de forma introdutdria para a formacao da escolha pelos animais, com base na andlise do
perfil ja realizado.

Para tanto, deve-se analisar o histérico do doador, anteriormente ao processo de cada doacdo, a fim de
verificar se 0s caes e gatos ja passaram por ocorréncias as quais possam inferir riscos a seguranca, sendo
necessaria, muitas vezes a solicitacdo de mais exames adicionais complementares. (LUCAS ET AL, 2004)

Segundo o REINE (2004), o procedimento de transfusdo de sangue, ser considerado como a Unica
solucdo para a geracdo de tratamento de algumas doencas, ndo deve acreditar pela sua seguranca de forma
totalitaria.

Neste sentido, segundo ETTINGER & FELDMAN (2008), ressaltam que, com o intuito de mitigar os riscos
gue envolvem as transmiss@es de doencas que ocorrem em decorréncia deste tratamento, se faz necessario que
os doadores, passem por testes, a fim de determinar as possiveis patologias, devendo-se verificar algumas

guestdes, as quais se destacam: a raca e a sua predisposicdo genética, espécie dos animais dentre outros
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fatores.

Ainda de acordo com ETTINGER & FELDMAN (2008), os doadores de sangue devem ser vacinados
contra doencas infeccionais, e tratados com agentes preventivos para dirofilariose. Antes de cada doacédo, deve-
se obter o nivel de hemoglobina ou hematécrito, a fim de evitar-se a colheita sanguinea de um portador de
anémico. Os testes adicionais no doador potencial constituem-se em: avaliacdo dos parametros da coagulacao,

pesquisa do estado infeccioso dos animais e tipos sanguineos.

2.1.1. Caes

Segundo o LUCAS et. al. (2004), recomenda que os cdes devam ter no minimo 25 kg, e idade no minimo
um e maximo sete anos, devendo também ter comportamento doécil, a fim de permitir o procedimento de
transfusdo sanguinea, e ndo devem ter histérico de doencas cardiacas ou até mesmo terem histdrico clinico de
convulsdes. O autor afirma ainda, que estes animais, ndo devem estar passando por tratamentos, oriundos de
medicacéo, que se fazem necessarios o controle continuo de ectoparasitas.

De acordo o WARDROP et. al. (2005), a recomendac¢do de que as doengas provenientes de infec¢cbes
para cdes sdo: babesiose, leishmaniose, erliquiose, brucelose, anaplasmose, ricketsiose, tripanossomiase e

bartonelose, tais enfermidades serdo demonstradas na Tabela 01 que segue infracitada.

Tabela 01. Exames de Triagem para cachorro recomendado para a selecdo de doadores:

Doenca Agentes Triagem Teste

Babesiose Babesia canis, B. gibsoni Recomendada IF, PCR

Leishmaniose Leishmania donovani Recomendada IF, PCR

Erliquiose Ehrlichia canis, Recomendada IF, ELISA, PCR
E. ewingii,

E. chaffeenisis

Brucelose Brucella canis Condicional PCR

Anaplasmose Anaplasma Recomendada SAT, TAT
phagocytiphilium
A. platys

Ricketisiose Neorickettsia risticii, Condicional IF, PCR

N. helmintheca




Bartonelose Bartonella vinsonii Condicional IF

Tripanossomiase Trypanossoma cruzi Condicional IF
Fonte: WARDRORP et al., 2005.

Deve-se atentar que os cies doadores, devem ter titulos negativos B. canis. E especialmente importante,
fazer a avaliacdo destes titulos em Greyhounds, devido a alta sobrevivéncia nesta populacéo. (REINE, 2004)

Para ETTINGER & FELDMAN (2008), as espécies de Haemobortonella canis tém sido transmitidas por
cdes através de transfusdo de sangue nestes animais. As espécies de Erliquioses e o Trypanosonoma cruzi, sdo
microrganismos que também podem ser transmitidos via sanguinea, devendo ser detectados antecipadamente ao

procedimento de transfusdo de sangue.

2.1.2. Gatos

Segundo REINE (2004), os gatos como doadores de sangue necessitam pesar mais de 5 kg e da mesma
forma que os caes, necessitam apresentar comportamento décil. O referido autor considera ainda que se deve
evitar optar por animais que sejam braquicéfalos, como os da raca Persa e Himalaio, de modo que nestes
doadores de sangue a flebotomia, parece ser de dificil de realizacdo. Entretanto, vale ressaltar que a utilizacdo de
tais racas de gatos pode ser inevitavel, quando se faz necessério o tipo sanguineo B, em virtude da alta
prevaléncia por este grupo de sangue presente nestes animais. (REINE, 2004)

Deve-se atentar sobre dois virus que causam infecgBes graves ap0s a transfusdo: Virus da Leucemia
Felina (VLF) e o virus da imunidade felina (VIF) com intervalos de um més. Ambos os testes devem ser repetidos
anualmente e sempre que o doador estiver doente. (REINE, 2004)

A eliminagdo de gatos com Peritonite Infecciosa Felina, na sua forma subclinica, de um grupo de doadores
devem ter pelo menos trés tipos: VLP e VIF com intervalos de um més. Ambos os testes devem ser repetidos
anualmente e sempre que o doador estiver doente. Tal premissa € mais problemética pela causa, da néo
disponibilidade de um teste clinico e subclinico, de um grupo de doadores serem mais especificos para estas
enfermidades. (REINE, 2004)

A Bartonella Hensalae é um agente infeccioso emergente que foi transmitido a gatos. Portanto, todos os
gatos doadores devem ser submetidos a cultura para a deteccdo deste parasita. No caso do teste para B.
Hensalae ser positivo, tais animais ndo devem ser usados como doadores de sangue. Acredita-se que, a pulga
seja vetor deste parasita. A Haemobartonella Felis é outro hemoparasita, que deve ser pesquisado antes da
doacédo. (REINE, 2004)

Segue a Tabela 2 referente ao exame de triagem para a escolha dos gatos doadores:

Tabela 02. Exame de triagem recomendado para gatos

Doenca Agentes Triagem Teste
Leucemia Felina FelLV Recomendada ELISA
Imunodeficiénci | FIV Recomendada ELISA



a felina

Erliquiose Ehrlichia canis Condicional PCR
Bartonella henselae, Condicional Cultura
Bartonelose B. clarridgear
B. kholerae
Anaplasmose Anaplasma Condicional IF, PCR
phagocytiphilium
Ricketisiose Neorickettsia risticii, Condicional PCR
Cytauxzoonose | Cytauxzoon felis Condicional Microscopia

Fonte: WARDROP et al., 2005

Mesmo havendo toda triagem feita anteriormente a doacdo de sangue, a colheita ndo tem isencdo de

riscos, podendo gerar problemas, para o gato doador, com a possibilidade de 6bito, provavelmente, podendo ter a

relacdo de uma cardiomiopatia oculta, através de verificacao a necropsia, de um felino que havia feito a doacao de

sangue, posterior a dois dias da retirada do sangue. (REINE, 2004).

2.2. COLETA DE SANGUE

A forma mais simples de abstrair sangue para transfusdo consiste no volume total colhido em sistema

aberto, como demonstrado na figura 01. O produto ndo pode ser utilizado para processamento e armazenamento,
devendo ser aproveitado em até 24 horas apos a colheita. (ABRAMS — OGG & SCHNEIDER, 2010).
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Figura 01. Coleta de sangue de animais. Fontes: A) BARFIELD & ADAMANTOS, 2010; B) LUCAS et al.,2004.
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2.2.1 SALA DE COLHEITA

A escolha do ambiente onde devera ser feito o processo de colheita € determinante, pois interfere na
gualidade, relacionada ao produto final, visto que impacta sobre diversos aspectos, que sao atribuidas as variaveis
de qualidade. Portanto, esta sala devera ser um local, onde somente se faca as coletas de sangue e
hemoderivados, devendo transmitir tranquilidade, e para tanto tera que ser silencioso e harmonioso. (LUCAS et
al., 2004)

Neste sentido, o piso deve ter uma estrutura ondulada, diferentemente de lisa, de forma especial no caso
de caes. A mesa deve fornecer firmeza, ndo podendo ter desnivel, além disso, o seu tamanho deve ser adequado
para a sua utilizacdo. E determinante, que este espacgo, passe por controle de acesso de pessoas a sala, cujo
intuito é evitarem-se interrupgdes durante o processo de coleta de sangue. (LUCAS et al., 2004).

2.2.2 EQUIPAMENTOS E MATERIAIS PARA COLHEITA

A relacdo dos materiais, que sdo necessarios para a colheita, ser4d demonstrada na tabela 03, os quais
devem ser separados de forma antecipada para a execucdo do processo de forma efetiva. Esses utensilios irdo
variar, segundo as informacfes, condizentes a espécie a qual ird fazer a doacgédo. (LUCAS et al.,, 2004) O
colhimento do sangue é feito, através bolsas, as quais s&o utlizadas de forma comum e habitual neste
procedimento, devendo conter instrumentos e solugBes que visem gerar a preservagdo e evitar a coagulacao,
adicionadas a uma agulha para punc¢éo. (ABRAMS — OGG & SCHNEIDER, 2010)

As bolsas de colheita deverao estar disponiveis em diversos tipos de tamanhos, com capacidade total de
150 a 500 ml, tendo de forma proporcional o sangue, sobre a preservacédo de: 10:1 e 7:1, acerca dos animais
felinos e caninos. (ABRAMS — OGG & SCHNEIDER, 2010).

Segundo ETTINGUER & FELDMAN (2008), os principais anticoagulantes utilizados séo:

a) Acido citrato dextrose (ACD);

b) o citrato-fosfato-dextrose-adeninda (CPDA-1);

c) o citrato fosfato dextrose (CPD) e

d) o citrato fosfato-2 dextrose (CP2D), podendo estes conter aditivos que prolongam a meia-
vida das hemacias estocadas.

O sangue obtido em solugao CPDA-1 tem validade de 35 dias, ja aqueles colhidos em solugao ACD, CPD
e CP2D tém validade de 21 dias. Depois de findo a centrifugacdo e fracionamento, o concentrado de hemacias é
acrescido de solugcdo aditiva como SAG-M (CPD/SAG-M), composta por soro fisiolégico, adenina, glicose e
manitol, entdo a validade passa para 42 dias. (ETTINGER & FELDMAN, 2008)

Abaixo seguem as informacdes que se referem os materiais, que devem ser necessarios para a coleta de
sangue:

Tabela 03. Materiais necessarios para a colheita de sangue

Item Descricao

Bolsa CPDA-1 Sistema fechado de bolsa de colheita de
sangue com bolsa principal (500 ml) e uma ou

mais bolsas satélites.




Sistema de coleta de sangue de gatos Estdo disponiveis para a compra sistemas
abertos para coleta.

Solucgéo para antissepsia Solucdes iodadas associadas a &lcool 70%

Balanca Digital (1000 g) Utilizada para pesar a bolsa e estimar o

momento em que esta cheia.

Atadura Tipo Vetrap® para prevenir a formacdo de

hematomas.

Para fechar as bolsas antes e depois da

Pincas Hemostéticas Plasticas colheita, evitando que o ar entre no sistema.
Tesoura Comum Para cortar as bandagens
Lixo comum e Hospitalar Conforme o padréo da coleta de lixo de cada

estabelecimento.

Aparelho de anestesia Inalatéria Isoflurano ou Sevoflurano, circulo sem
reinalacado de gases, para colheita de sangue

de unidade total de gatos.

Dispositivo para conten¢é&o de gatos Recomenda-se o uso de bolsas de contengéo

para gatos.

Adicionada ao sistema de coleta de felinos,
Solucgéo anticoagulante guando nao possui, principalmente no caso
de colheita de sangue total em sistema

aberto.

Fonte: Lucas et al, 2004.

2.3 FRACIONAMENTOS DA TOTALIDADE DO SANGUE

A terapia de transfusdo de sangue, com o passar do tempo, vem passando por evolu¢cdes em termos de
melhorias, e consequentemente o uso de produtos sanguineos, vem crescendo e ganhando proporcdes
significativas. Neste sentido, no caso dos cées, j4 sdo bem utilizadas, e nos felinos este método, esta passando
por um processo de aprimoramento, isto se deve através 0 numero de pesquisas sobre essa tematica.
(CHIARAMONTE, 2004)

Segundo CASTELLANOS et al (2004), a vantagem sobre a utilizacdo dos produtos, que envolvem o
fracionamento sanguineo, de forma especial no uso com maior qualidade, sobre o colhimento de sangue, se deve

ao fato de que, nem sempre os caes ou gatos, necessitam de reposicao de todos 0os componentes sanguineos.
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Como podemos observar na figura 02, os hemocomponentes sdo produtos diversos, sendo diferenciados, de
acordo a tipologia de procedimentos que tendem a sofrer.

Estes tém a sua obtencdo, de acordo com os procedimentos fisicos os quais sdo submetidos a
centrifugacao e o resfriamento do sangue. Ja os hemoderivados tém a sua obtencdo em torno de critérios fisico-
guimicos. (BRASIL, 2008).

Hemocomponentes m——

Hemodorvados s Sanguetotal (5T)
PMasma rico em Concentrado de
plaquety [PRP) hemacias [CH)
[ o r_g
Concentrado
deplaquetas P"‘”':""'""‘;‘: Plasma de 24h
(cP) congelado (PFC) {p2a)
I i ‘[ ]
-t » \
L“”W_""V"““U Concentrado de
{CrRIO) Albumina  Globulinas fatorasde
coaguiacio

Figura 02. Esquema dos produtos originados de sangue. Fonte: Brasil (2008)

2.2 Concentrado de Hemacias (CH)

O concentrado de hemécias dos cées, tem a sua obtencéo, sobre a centrifugacdo de uma unidade de ST
a aproximadamente 4.000 rpm de forma refrigerada a 10°C, e o CH de felinos, com obtencédo da refrigeracdo de
ST a 3.800 rpm sob a mesma temperatura, por 12 a 15 minutos. (ETTINGER & FELDMAN, 2008)

A unidade sanguinea pode ser posicionada em um extrator de plasma, o qual apos a ruptura do lacre da
saida para a bolsa satélite, o plasma, passa a ter a sua separagéo de dois centimetros de plasma permeando no
concentrado de hemacias. (LUCAS et al., 2004)

Pode ser observado, segundo HALDANE et al (2004), que esse tratamento tem a sua indicagdo de CH, de
forma mais particular, na terapia de anemias normovolémicas, com o intuito de causar a reducéo da eritropoiese,
hemdlise ou perda sanguinea crbnica, sendo ainda um beneficio a volemia diminuida quando pacientes

cardiopatas ou nefropatas, necessitam da transfusédo de sangue.

2.4 Reac0es transfusionais

As reacbes dos animais, acerca da transferéncia sanguinea, sdo medidas pelo sistema imune e
manifestam-se em ocorréncias naturais. Estas sdo aloanticorpos, contras antigenos das hemacias, como na
transfusdo com combinacao do tipo sanguineo A-B no gato, ou em conseguinte, de anticorpos induzidos, por uma
transfusdo prévia, como no cdo. (ETTINGER & FELDMAN, 2014)



A presencga de anticorpos contra antigenos em hemacias de uma forma rapida gera a redugdo de hemolise
de hemaécias, resultando em hemoglobinemia, hemoglobindria, ictericia e febre. Assim, os testes de COOMBS
podem passar a se tornar positivos. Segundo ETTINGUER & FELDMAN (2008), os sinais clinicos de uma reacao
transfusional hemolitica aguda séo diferentes tanto para caes, quanto para gatos. Os autores, ainda afirmam que
nos caes os sintomas de: agitacdo, salivacdo, incontinéncia, dispneia, colapso, convulsdo e vémitos, casos de
mortes repentinas, S0 comuns nestes casos.

No caso dos felinos, houve ocorréncias de 6bitos repentinos, nas situagdes em que o paciente tinha tipo
sanguineo B e recebeu o tipo A. No caso de reacdo de transfusdo sanguinea em gatos, os sintomas a serem
constados séo: extensao dos membros, apneia seguidas de aumento nas frequéncias respiratorias e cardiacas do
animal. Além disso, podem ocorrer choque e bloqueio cardiaco. (ETTINGER & FELDMAN, 2008)

Segundo CHIARAMONTE (2004), nos casos em que se suspeite de reacdes transfusionais, devem-se as
interromper imediatamente. Um cateter intravenoso deve ser mantido aberto com uma infusédo de solucdo de

cristaloide e a sintomatologia devera ser tratada adequadamente em cada caso em particular.

2.5 Tipos sanguineos de caes e gatos

2.5.1 Sistema DEA de cées

Os tipos sanguineos de caes e gatos sdo muito importantes para o processo de transfuséo de sangue.
Dessa forma, é necessario considerar que a tipagem sanguinea dos caes, devem realizadas em um laboratério de
referéncia. Atualmente um sistema simples de tipagem em cartdo esta disponivel para determinar o estado de
DEA 1.1 para o caso dos cédes, essa sigla no idioma inglés significa: Dog Eritrocyte Antigen, ou “Antigeno
Eritrocitario Canino”. Sao eles: DEA 1, dividido nos subtipos DEA 1.1, 1.2 e 1.3, DEA 3, DEA 4, DEA 5 e DEA 7.
(ETTINGER & FELDMAN, 2008)

Se um doador for positivo para DEA 1.1, a transfusdo pode sensibilizar o receptor DEA negativo,
resultando em uma reacéo transfusional se for administrada uma segunda transfus@o de doador DEA 1.1 positivo.
Neste sentido, os cédes doadores positivos para DEA devem ser excluidos como doadores. (ETTINGER &
FELDMAN, 2008)

2.5.1 Sistema AB felino

No caso dos gatos, foram identificados trés tipos sanguineos: A, B, AB, sendo este Ultimo considerado
raro. Esses tipos variam de acordo a raca dos felinos, além de sua localizacdo geogréfica. (ETTINGER &
FELDMAN, 2008)

Pode ser constatado que a maioria dos gatos norte-americanos sdo do tipo A, o grupo AB é muito dificil de
ser encontrado, através do fator B, o qual corresponde a sua raridade, tendo como caracteristica o fato de
possuirem aloanticorpos naturais contra células do tipo A e todos os gatos deste grupo sanguineo tem
aloanticorpos contra as células do tipo B. (ETTINGER & FELDMAN, 2008)

3. CONCLUSAO

Este artigo teve como objetivo principal demonstrar a importancia da transfusdo de sangue em caninos e

felinos. Dessa forma, o trabalho se prop0s em apresentar o contexto, proveniente de literatura, para obter maiores
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informacdes sobre o tema abordado e consequentemente buscou-se demonstrar os métodos que envolvam a
transfusdo de sangue para cées e gatos, a fim de apresentar os fatores importantes sobre este procedimento
como terapia que pode salvar a vidas dos animais.

Vale ressaltar, a importancia sobre as possiveis reacdes transfusionais, as quais podem acometer 0s
gatos e cées, especialmente nos casos do tipo sanguineo A-B em alguns felinos, ou em conseguinte, de
anticorpos induzidos, por uma transfusdo prévia, como no cdo, podendo ocorrer até mesmo casos sUbitos de
obitos. Por isso, o profissional ao realizar tal procedimento deve tomar medidas de prevencgéo, além de ater-se a
possiveis sintomas para evitar a perda de animais subsequentes ao referido procedimento.

Neste sentido, ha a existéncia de tratamento adequado nos casos em que hajam reacdes transfusionais,
gue pode verificada através da sintomatologia apresentada durante procedimento, a qual devera ser interrompida
de forma rapida e imediata, proceder a fluidoterapia com cristaloides e farmacos especificos para cada sintoma
verificado.

Pode-se concluir, que a terapia de transfusdo de sangue, com o passar do tempo, vem passando por
evolugcdes em termos de melhorias, e consequentemente o uso de produtos sanguineos, vem crescendo e
ganhando proporgéo significativa, além do niumero decrescente de 6ébitos durante ou apds o procedimento Neste
sentido, no caso dos caes, trata-se de uma pratica comum, e em felinos este método, esta se aprimoramento em
decorréncia do aumento significativo do nimero de pesquisas sobre essa tematica, principalmente no ambito

internacional.
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