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1.0 INTRODUÇÃO 
 
A terapia com hemocomponentes vem proporcionando resultados 

satisfatórios quando a instituição da terapia é indicada. Devido à probabilidade 
de transmissão de agentes infecciosos veiculados pelo sangue, um rigoroso 
processo de triagem nos cães doadores deve ser realizado de forma criteriosa 
por meio de exames hematológicos, bioquímicos e sorológicos (HOHENHAUS, 
1992). 

Os objetivos da hemoterapia com componentes sanguíneos são: 
aumento da capacidade transportadora de oxigênio, reposição de componentes 
homeostáticos ausentes ou disfuncionais, reposição de proteína, reposição de 
leucócitos, expansão de volume ou a combinação dos efeitos. Em 
contrapartida, também pode trazer riscos ao animal se não houver a realização 
de triagem laboratorial com o objetivo de avaliar clinicamente e 
laboratorialmente a saúde do doador e evitar a transmissão de moléstias 
infecciosas veiculadas pelo sangue, quando há falha no processo de triagem e 
seleção de cães doadores (SULTANUM, 2007). 

O sucesso de um programa de doação de sangue inicia-se com a 
seleção criteriosa de cães doadores por meio de exame físico e exames 
laboratoriais. Cães doadores devem ter temperamento dócil, idade entre um e 
oito anos e peso acima de 25Kg. Os doadores não devem apresentar histórico 
de transfusões sanguíneas anteriores, pois desta forma são eliminados aqueles 
doadores que possam ter sido expostos a grupos sanguíneos diferentes dos 
seus, levando a produção de anticorpos que possam interferir em testes de 
compatibilidade sanguínea. Todos os doadores devem estar vacinados contra 
cinomose, parvovirose, leptospirose e raiva, realizar controle de ectoparasitos e 
endoparasitos (FELDMAN, 2000; BÜCHELER, 1992). 

A cada doação deve ser realizado o exame físico completo e testes 
laboratoriais, como hemograma completo, perfil bioquímico (com dosagens 
séricas de creatinina, colesterol total, triglicérides, fosfatase alcalina, alanina 
aminotransferase e uréia), além de testes de triagem sorológica para as 
principais enfermidades transmitidas pelo sangue (GONÇALVES, 2006). 

Segundo NYSSA, (2004), as doenças mais comuns que são 
transmissíveis através da hemoterapia são: Babesiose (Babesia canis e 
Babesia gibsonii), Erliquiose (Ehrlichia canis, Ehrlichia ewingii e Anaplasma 
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platys), Neoriquetioses (N. risticii var. atypicalis), Leishmaniose (Leishmania 
donavani, L. chagasi), Brucelose (Brucella canis), Bartonelose (Bartonela 
vinsonii), Dirofilariose (Dirofilaria immits) e Borreliose (doença de Lyme- 
Borrelia burgdorferi). Um controle mais acirrado deve ser realizado dependendo 
da prevalência da enfermidade. Segundo OGG, (2000), os exames sorológicos 
de cães doadores assíduos são realizados anualmente em regiões onde a 
incidência de doenças transmissíveis através do sangue é pouco prevalente. 

 
 
2.0 OBJETIVO 
 
O presente trabalho tem como objetivo verificar a incidência de 

alterações hematológicas, sorológicas e bioquímicas em cães doadores 
assíduos do Hospital Veterinário Anhembi Morumbi (HOVET – AM) no período 
de março de 2006 a março de 2008.  

 
 
3.0 MATERIAIS E MÉTODOS 
 
Foram incluídos nesse estudo 106 cães que estavam com aspecto físico 

e clínico que atendessem os critérios exigidos para um cão doador. Aqueles 
animais que apresentaram qualquer alteração durante o exame clínico foram 
automaticamente excluídos definitivamente ou momentaneamente do programa 
de doação. 

Para análise das amostras foram coletados 10 mL (mililitros) de sangue 
total por, preferencialmente , punção cefálica com agulha 0,70 x 25 mm com 
seringa de 10 mL. Dessas amostras, cinco mL foram armazenadas em um tubo 
com anticoagulante ácido etilenodiaminotetracético (EDTA) para a realização 
do hemograma completo, incluindo esfregaço sanguíneo para identificação 
direta de hemoparasitas, e os restantes cinco mL foram armazenadas em um 
tubo seco para obtenção do soro para dosagens séricas bioquímicas de ALT 
(alanina aminotransferase), FA (fosfatase alcalina), uréia, creatinina, colesterol 
total, triglicérides, pesquisa de anticorpos contra Ehrlichia canis, Borrelia 
burgdoferi e pesquisa de antígenos contra Dirofilaria immitis através da técnica 
de ELISA (SNAP 3 Dx-IDEAXX WestBrook ME). Pela reação de 
imunofluorescência indireta (RIFI) realiza-se pesquisa de anticorpos para 
Brucella sp e Leishmania sp, além da pesquisa direta em esfregaço sanguíneo 
para Mycoplasma sp e Anaplasma platys.  

 
 
4.0 RESULTADOS 
 
Os resultados mostraram que de 106 (100%) cães doadores assíduos, 

0,94% (n=1) apresentaram trombocitopenia (186.000/µL – valores de referência 
200.000 – 500.000//µL). 

Nas dosagens bioquímicas, dos 106 (100%) cães observou-se alteração 
em 8,49% (n=9), apresentando em 1,88% (n=2) hiperfosfatasemia, 2,83% (n=3) 
hipercolesterolemia; 2,83% (n=3) hipertrigliceridemia e 0,94% (n=1) 
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apresentaram hipertrigliceridemia e hipercolesterolemia. Estas amostras 
apresentavam discreta lipemia (fig. 1). 

 
 
 

 
Figura 1: Total de doadores assíduos segundo a presença de alterações hematológicas e 
bioquímicas atendidos pelo Banco de Sangue Veterinário do Hospital Veterinário 
Anhembi Morumbi. São Paulo (mar. 2006 – mar.2008). 

 
 
5.0 DISCUSSÃO 
 
Neste estudo observou-se trombocitopenia no hemograma de um cão, 

onde a coleta foi dificultosa. Nas dosagens bioquímicas, onde as amostras 
encontravam-se lipêmicas, foram identificados hipertrigliceridemia, 
hipercolesterolemia e hiperfosfatasemia. Segundo MEYER, (1996), as 
alterações séricas das dosagens bioquímicas podem estar relacionadas a 
artefatos de técnicas de coleta e/ou alterações analíticas, devido à presença de 
icterícia, lipemia e hemólise. Foi realizada nova coleta dos doadores, com 12 
horas de jejum e sem dificuldade de coleta. As novas dosagens apresentaram-
se no intervalo de normalidade, indicando-se tratar de alterações analíticas e 
artefatos de coleta. 

A triagem sorológica é essencial, uma vez que enfermidades infecciosas 
estão cada vez mais freqüentes na medicina veterinária, associada à crescente 
utilização de produtos derivados do sangue. Em um estudo de GONÇALVES, 
(2006), dos 160 cães doadores de sangue, 89% apresentavam alterações 
sorológicas, destes, 8% apresentaram sorologia positiva para Ehrlichia canis, 
2% para Leishmania sp e 1% para Dirofilaria immitis. O resultado sorológico do 
presente trabalho difere dos relatados por outros autores, devido à 
soronegatividade encontrada. Isso é atribuído a monitoração freqüente dos 
doadores assíduos por meio de exames físico e laboratorial, constante 
orientação dos proprietários em relação à prevenção das enfermidades 
infecciosas e controle de ectoparasitos e endoparasitos.  
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            6.0 CONCLUSÃO 
 
 As alterações hematológicas e bioquímicas em cães doadores assíduos 

devem ser confirmadas por meio de repetição dos ensaios, indicando jejum de 
12 horas, principalmente nos casos em que houver dificuldade de coleta e/ou 
artefatos analíticos, como lipemia e hemólise. 

A triagem sorológica é essencial para a aquisição de novos doadores, 
porém em cães doadores assíduos que freqüentemente são avaliados pelos 
exames físicos, hemograma completo e dosagens bioquímicas, e residem em 
locais onde a prevalência de doenças infecciosas é baixa, podem prolongar o 
intervalo de realização dos ensaios sorológicos, de um ano para dois anos. 
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