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Nota Técnica ABVHMT

SOBRE FLEBOTOMIA DE DOADORES PARA COLETA DE BOLSA DE SANGUE EM ANIMAIS

Ao coletar sangue de animais com o objetivo transfusional, seja para armazenar dentro de um banco ou para
utilizar de imediato em uma emergéncia, deve-se sempre priorizar a vida e o bem-estar do doador. Vale
lembrar que o animal presta esse importante servigo por uma decisdo de seu tutor/ responsavel e merece,
também por esse motivo, ser cercado de cuidados.

Outro importante aspecto sdo os métodos de coleta, devendo-se evitar a estocagem de bolsas coletadas por
sistemas abertos com seringas. O periodo de armazenamento de bolsas coletadas em sistema fechado deve
também respeitar o tempo de preservagdo das hemacias de cada espécie (que se baseia em estudos de
viabilidade in vivo e se diferencia do tempo descrito em estudos para humanos), de acordo com cada
anticoagulante e aditivo.

E muito importante evitar inimeras pun¢des durante a coleta do sangue, seja ela no mesmo acesso venoso
ou em outro. Formagdo de coagulos, aumento significativo do risco de contaminacdo e consequente
diminuigdo da qualidade do sangue sdo algumas das consequéncias, além de causar sofrimento ao doador
submetido a esse tipo de situagdo.

A proporg¢do de anticoagulante utilizada é aproximadamente 7 mL de CPD ou CPDA-1 para cada 50 mL de
sangue (0,12 a 0,14 mL de CPD ou CPDA-1 por ml de sangue total colhido). Em felinos, para garantir um menor
risco de intoxicagdo pelo citrato, o minimo necessario seria de 40 mL de sangue total para essa quantidade de
anticoagulante.

Em cdes, recomendamos que sempre seja utilizado o sistema fechado existente comercialmente para coleta
em seres humanos, respeitando a propor¢do de 63 mL de anticoagulante (ja presente na bolsa) para 450ml de
sangue total, (minimo de 300mL de sangue total coletado). Se esse volume minimo néo for alcangado, o ideal
é ndo utilizar o sangue coletado, ou seja, todo o volume deve ser descartado.

Cabe ressaltar, por fim, que o acesso arterial para coleta de bolsas de sangue ndo é uma pratica recomendavel,
pois pode gerar complicagdes graves ao doador. A pungdo arterial € uma complicag¢do rara da doacdo de
sangue (0,014% em seres humanos) e deve ser reconhecida o mais cedo possivel. A remoc¢do imediata da
agulha e pressdo direta por 10 min pode prevenir as complicagdes de sangramento prolongado, hematoma,
fistula arteriovenosa, pseudoaneurisma e sindrome compartimental.
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CAES E GATOS DOADORES DE SANGUE: REQUISITOS E CUIDADOS

A Associacao Brasileira Veterinaria de Hematologia e Medicina Transfusional tem dentre seus objetivos
promover informag¢do técnica, orientar e padronizar o servico de hemoterapia veterinaria baseado em
evidéncias cientificas.

Esta nota técnica tem como base cientifica uma série de documentos publicados na medicina veterinaria e
humana e foram adaptadas para a realidade nacional.

Os requisitos minimos para a seguranca do doador de sangue e para o paciente que recebe uma transfusao
sanguinea em caes e gatos, estao listadas a seguir:

CAES

IDADE: 1 A8 ANOS

* & importante ser considerado a raga e o crescimento completo do animal, levando em consideracao
caracteristicas raciais, 0sseas e musculares.

PESO: Acima de 25 kg

Além dos limites de peso corporeo acima descritos deve-se considerar o estado nutricional do doador e o
seu porte.

O cuidado e bem-estar do doador deve estar em primeiro lugar.

TEMPERAMENTO: O cdo doador deve ser docil, tranquilo e cooperativo durante todo o processo de coleta
de sangue, pois € necessario evitar e/ou minimizar qualquer risco ao doador, como por exemplo conten¢ao
muito rigida e/ou anestesia, desta forma é contraindicado anestesiar o cao doador de sangue.

TRIAGEM CLINICA (anamnese e exame fisico): A anamnese deve ser completa, confirmando a auséncia de
alteracbes clinicas e com atualizagdes no historico médico, bem como fatores de risco (ex. cirurgia,
tratamentos, medicamentos, vacinas e viagens) que poderiam impedir o cdo de doar. A anamnese deve ser
mantida como parte dos registros do doador (prontuario).

O potencial doador deve passar por um exame fisico completo para detectar quaisquer problemas de saude
atuais que o animal possa ter (feridas na pele, otite, presenga de nddulos e/ou massas, alteragdes em
linfonodos, presenca de sopro e/ou arritmias na auscultacao cardiaca, presenca de doenga periodontal
grave, aumento de temperatura ou quaisquer outras alteragdes no exame fisico). O exame fisico deve ser
mantido como parte dos registros do doador (prontuario).

INAPTIDAO POR MEDICACOES E PROCEDIMENTOS:

Como regra geral, os potenciais doadores nao devem estar fazendo uso de nenhum medicamento. Qualquer
doador que receba medicagao temporariamente pode voltar ao grupo de doadores assim que se recuperar
totalmente da doenca que esta sendo tratada. O periodo de liberagao para a doagao de sangue ira depender
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da farmacocinética da droga e da causa da sua utilizagdo, sendo que hoje na medicina veterinaria ndo ha
uma normativa estabelecida de intervalo de cada farmaco.

Medicamentos utilizados na prevencao de dirofilariose, ectoparasitas e vermifugos nao impedem a doagado
de sangue.

A prenhez é motivo de inaptiddo temporaria para doacdo de sangue até 90 (noventa) dias apos o parto ou
abortamento. N3o sao aceitas doadoras, em periodo de lactacao. Ndo é recomendado que fémeas no cio
realizem a doagdo, somente apos a fase de sangramento e com a seguranga que nao esta prenhe.

Quanto ao procedimento cirurgico de castragao eletiva, tanto macho quanto fémea podem doar sangue
apos 30 dias da realizagdo da cirurgia. Qualquer outro procedimento cirurgico que o candidato a doacdo
tenha sido submetido deve ser avaliado individualmente, levando em consideracao a presenca de
complicagdes durante o procedimento e o tempo de recuperacao do doador.

INAPTIDAO POR DOENGCA CRONICA: O cdo deve ser considerado inapto para doacdo de sangue ou n3o ser
um candidato a doag@o de sangue se apresentar qualquer doenga crénica como insuficiéncia renal, hepatica,
pulmonar, cardiaca, neoplasia, entre outras como doeng¢as hormonais e imunomediadas.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO: O tutor deve assinar o termo de consentimento em
formulario fisico ou digital de acordo com a legislagdo vigente. O termo deve ser mantido no prontuario e
deve descrever todas as etapas do procedimento (triagem, exames, coleta da bolsa, destino dos
hemocomponentes) e possiveis efeitos adversos relacionados. Este termo deve ser explicado aos tutores
demonstrando que a seguranca do animal doador € a prioridade da equipe e que sdo seguidos protocolos
técnicos para a manutengao da saude do mesmo, esclarecendo desta forma quaisquer duvidas ou
inseguranca relativa a doagdao, bem como promovendo a compreensdo quando surgirem complicacdes
inevitaveis.

TRIAGEM HEMATOLOGICA E BIOQUIMICA:

Antes de cada coleta da bolsa de sangue deve-se ter ao menos os valores de hematdcrito pela técnica de
microhematacrito (%) e Hemoglobina (g/dL).

Valores minimos aceitaveis do doador: hematdcrito 40% E hemoglobina 13,0 g/dL.

E recomendavel hemograma completo e perfil bioquimico antes de cada doacio de sangue.

TIPAGEM SANGUINEA: E recomendada a tipagem sanguinea para o tipo DEA 1 em c3es doadores.

CAES DOMICILIADOS: Os doadores de sangue da espécie canina devem ser domiciliados e ter um tutor
responsavel, ndo sendo recomendado a coleta de sangue de caes que convivam em locais com entrada e
saida frequente de animais possivelmente infectados (abrigos sem controle de doencas infecciosas, centro
de controle de zoonoses, entre outros locais nao controlados).

A ABVHMT é contra a manutengao de caes em clinicas e hospitais veterinarios para uso como doador de
sangue.

TRIAGEM INFECCIOSA:

A triagem de doengas infecciosas transmitidas pelo sangue deve ser realizada como padrao minimo de
seguranga transfusional.
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E recomendado que as amostras devem ser colhidas do doador. A bolsa deve ficar sob quarentena até a
liberagao dos resultados.

Desta forma, a recomendacao minima para a avaliacao infecciosa do doador canino é a realizagao de qPCR
para Babesia canis., Erlichia sp., Anaplasma sp. e Leishmania infantum. Sugere-se a realizagao de sorologia
para Ehrlichia sp. e Leishmania sp. em areas endémicas, a fim de aumentar a sensibilidade da apuragao e
garantir melhor qualidade do hemocomponente.

O padrao ouro para investigagao de doengas infecciosas é a realizagao de qPCR para Babesia sp, Erlichia sp.,
Anaplasma sp., Leishmania infantum. O qPCR para Brucella sp. deve ser realizado quando os doadores foram
ou sao reprodutores.

Para os demais patogenos descritos na literatura (ex. Rangelia vitalli, Mycoplasma sp., Hepatozoon canis,
Trypanosoma cruzi) deve ser avaliada a questdo epidemioldgica de cada regido tanto para o padrao minimo

quanto o ouro.

PREPARO DO DOADOR ANTES DA COLETA DA BOLSA:

Evitar jejum prolongado antes da doagao e exercicios fisicos extenuantes.

INTERVALO ENTRE COLETAS DE BOLSA: 3 MESES (90 DIAS)

Embora estudos antigos sugiram que as doagoes podem ser feitas com um intervalo de tempo menor,
atualmente a doacdo de sangue com intervalo inferior a 90 dias ndo é mais aceita. Este intervalo prioriza a
saude do cdo doador de sangue.

O intervalo de doagdo a cada 3 a 4 meses evita a deplecao nas reservas de ferro. Ndo é recomendada a
suplementacdo de ferro: a suplementagao de ferro pode causar efeitos adversos desnecessarios.

CUIDADOS AO COLETAR A BOLSA:

A recomendacado é que se realize tricotomia no local de coleta e antissepsia com clorexidine degermante +
clorexidine alcodlico e/ou alcool 70% (MARCHI et al., 2018).

Sempre utilizar bolsa de coleta registrada e aprovada pela ANVISA.

O anticoagulante utilizado deve ser o CPD (citrato fosfato dextrose) ou CPDA-1 (citrato fosfato dextrose e
adenina) na proporcao de 0,14 mL de anticoagulante para cada 1 mL de sangue.

A ABVHMT nao recomenda a coleta de sangue em sistemas abertos (diretamente em seringas) ou utilizando
como anticoagulante a heparina.

Nao é recomendada a coleta e nem o armazenamento em frascos ou bolsas utilizadas para armazenamento
de cristaloides.

A ABVHMT é contra o uso de acessos vasculares permanentes.

Outros pontos importantes estdo na Nota técnica sobre Flebotomia publicado pela ABVHMT (publicada
anteriormente).
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VOLUME COLHIDO A CADA DOACAO: 16 a 18 mL/kg

N3o ultrapassar uma unidade de 450 mL para cada doagao, mesmo que o peso do doador seja maior do que
o minimo recomendado.

CUIDADOS APOS A DOACAO E INCENTIVOS:

O doador deve receber agua e pequenas quantidades de alimentos logo apos a doagao, acompanhados de
elogios verbais e carinhos gentis para fornecer um reforgo positivo a doagao. O tutor deve receber um
lembrete sobre a proxima data possivel de doagao ou a data para a qual a proxima doagao ja foi agendada.
Um kit de agradecimento também pode ser fornecido pelo banco de sangue, composto por presentes de
agradecimento e incentivos a doagao com a cooperagao de empresas relacionadas a saude de animais de
estimac@o. O ato de doar sangue é inestimavel para o cuidado de pacientes caninos e deve ser apreciado e
recompensado adequadamente. Porém, a doacdo é um Ato “voluntario” e nao deve ter recompensa
financeira (nao devendo ser paga).

O tutor deve ser instruido a restringir a atividade do doador por pelo menos 24 horas, evitando brincadeiras
rigorosas e limitando os exercicios a caminhadas com guia. Evitar o uso de coleiras que causem pressao no
local da coleta. A agua deve estar prontamente disponivel e o doador pode ser alimentado normalmente. O
tutor deve receber instrugdes para entrar em contato com o banco de sangue se o cao apresentar falta de
apetite, letargia, fraqueza ou qualquer outro sinal de doenga.

As Tabelas seguintes comparam o peso dos caes doadores com o volume coletado e a relagao com o volume
sanguineo total.

CAES: COMPARACAO ENTRE PESOS, VOLUMES COLETADOS E A RELAGAO COM O VOLUME SANGUINEO TOTAL
VOLUME SANGUINEO APROX. VOLUME volume em mL volume em mL coleta 16 mL/kg coleta 18 mL/kg

PESG (cdes: 80a90 mL/kg) SANGUINEO TOTALEMmL coleta 13% coleta 15% ou 17,8% ou 20%
25kg 90 2.250 292,5 337,5 400 450
28kg 90 2.520 327,6 378 448 504
30 kg 90 2.700 351 405 480 540
35kg 90 3.150 409,5 472,5 560 630

CAES: COMPARACAO ENTRE PESOS, VOLUMES COLETADOS E A RELACAO COM O VOLUME SANGUINEO TOTAL

PESO VOLUME SANGUINEO APROX. VOLUME volume em mL volume em mL coleta 16 mL/kg coleta 18 mL/kg

(cdes: 80290 mL/kg) SANGUINEO TOTALEMmL coleta 13% coleta 15% ou 18,8% ou21,2%
25kg 85 2.125 276,25 318,75 400 450
28 kg 85 2.380 309,4 357 448 504
30 kg 85 2.550 3315 382,5 480 540
35kg 85 2.975 386,75 446,25 560 630
GATOS

IDADE: 1 A8 ANOS

PESO: Acima de 4,0 kg

Além dos limites de peso corporeo acima descritos deve-se considerar o estado nutricional do doador.
Ressaltando que o gato deve ser grande e nao obeso!
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TEMPERAMENTO: O temperamento ideal para um doador felino € um gato ddcil, tranquilo e cooperativo
durante todo o processo de coleta de sangue.

De acordo com alguns estudos, o uso de protocolos de sedagdo/anestesia ainda se torna necessario para
garantir a seguranga e sucesso do procedimento.

Os protocolos ideais de sedacdo/anestesia variam entre instituicées e doadores.

Avancos recentes na compreensao do comportamento felino e na medicina transfusional possibilitam que
doacdes de sangue felina nao sedado/consciente sejam realizadas com seguranca e sucesso, com prioridade
dada a seguranca e bem-estar do doador. Para isto, a sele¢do de doadores felinos deve ter como fundamento
seu comportamento e personalidade para aderir a um programa de doagao de sangue.

FELINOS DOMICILIADOS SEM ACESSO A RUA: Os doadores de sangue da espécie felina devem ser
domiciliados, ndo sendo recomendado a colheita de sangue daqueles que tem acesso livre a rua. Gatos com
acesso livre a rua podem se contaminar mais facilmente e ndao apresentarem a doenga nos exames de
triagem pelo periodo de janela imunoldgica.

N3o é recomendada a coleta de sangue de gatos que convivam em locais com entrada e saida frequente de
animais possivelmente infectados (abrigos sem controle de doencgas infecciosas, centro de controle de
zoonoses, entre outros locais ndo controlados).

A ABVHMT é contra a manutengao de gatos em clinicas e hospitais veterinarios para uso como doador de
sangue.

TRIAGEM CLINICA (anamnese e exame fisico): A anamnese deve ser completa, confirmando a auséncia de
alteragdes clinicas e com atualizagdes no historico médico, bem como fatores de risco (ex. cirurgia,
tratamentos, medicamentos, vacinas e viagens) que poderiam impedir o gato de doar. A anamnese deve ser
mantida como parte dos registros do doador (prontuario).

O potencial doador deve passar por um exame fisico completo para detectar quaisquer problemas de satde
atuais que o animal possa ter (feridas na pele, otite, presenca de nddulos e/ou massas, alteragdes em
linfonodos, presenca de sopro e/ou arritmias na auscultacdo cardiaca, presenca de doenca periodontal
grave, alteragao na temperatura ou quaisquer outras alterages no exame fisico). O exame fisico deve ser
mantido como parte dos registros do doador (prontuario).

INAPTIDAO POR MEDICAGOES E PROCEDIMENTOS:

Como regra geral, os potenciais doadores nao devem estar tomando nenhum medicamento. Qualquer
doador que receba medica¢do temporariamente pode voltar ao grupo de doadores assim que se recuperar
totalmente da doenca que esta sendo tratada. Um periodo de 2 a 4 semanas apos a descontinuagao dos
medicamentos pode ser utilizado se estiver de acordo com a farmacocinética da medicagao.

Medicamentos utilizados na prevencao de ectoparasitas e vermifugos ndo impedem a doagao de sangue.

A prenhez é motivo de inaptiddo temporaria para doacdo de sangue até 90 (noventa) dias apds o parto ou
abortamento. N3o sdo aceitas doadoras, em periodo de lactagao. Nao é recomendado que fémeas no cio
doem.

Caso o doador tenha passado por procedimento cirurgico de castragdo eletiva, tanto macho quanto fémea,
podem doar sangue apds 30 dias da realizagdo do procedimento cirurgico. Qualquer outro procedimento
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cirdrgico que o candidato a doagdo tenha sido submetido deve ser avaliado individualmente, levando em
considerac3o a presenca de complicagdes durante o procedimento e o tempo de recuperagao do doador.

INAPTIDAO POR DOENCA CRONICA

O gato deve ser considerado inapto para doag&o de sangue ou n3o ser um candidato a doagao de sangue se
apresentar qualquer doenga crénica como insuficiéncia renal, hepatica, pulmonar, cardiaca, neoplasia, entre
outras como doencas hormonais e imunomediadas.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO: O tutor deve assinar o termo de consentimento em
formulério fisico e/ou digital de acordo com a legislagdo vigente. O termo deve ser mantido no prontuario e
deve descrever todas as etapas do procedimento (triagem, exames, coleta da bolsa, destino dos
hemocomponentes) e possiveis efeitos adversos relacionados. Este termo deve ser explicado aos tutores
demonstrando que a seguranga do animal doador é a prioridade da equipe e que sdo seguidos protocolos
técnicos para a manutencdo da saide do mesmo, esclarecendo desta forma quaisquer duvidas ou
inseguranca relativa a doagdo, bem como promovendo a compreensao quando surgirem complicagdes
inevitaveis.

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO PARA PROCEDIMENTO ANESTESICO:

O tutor deve assinar este segundo termo de consentimento em formulario fisico e/ou digital, seguindo as
mesmas observagdes colocadas no item anterior, quando for necessario o uso de sedativos e anestésicos na
doacado. Este termo devera ser mantido de forma fisica ou digital no prontuario do doador. O termo deve
descrever todas as medicacdes que serdao utilizadas, os procedimentos e possiveis efeitos adversos
relacionados.

TRIAGEM HEMATOLOGICA E BIOQUIMICA:

Antes da coleta do sangue deve-se ter ao menos os valores de hematdcrito pela técnica de
microhematacrito (%) e Hemoglobina (g/dL)

Valores minimos aceitaveis do doador: hematdcrito 35% E hemoglobina 11,5 g/dL.

E recomendavel hemograma e perfil bioquimico antes de cada doagdo de sangue.

TIPAGEM SANGUINEA: E recomendada a tipagem sanguinea para o sistema AB felino em gatos doadores.

TRIAGEM INFECCIOSA

A triagem de doencas infecciosas transmitidas pelo sangue deve ser realizada como padrdo minimo de
seguranga transfusional.

E recomendado que as amostras devem ser colhidas do doador. A bolsa deve ficar sob quarentena até a
liberagao dos resultados.

A recomendac3o é a realizacdo de exames qPCR para Mycoplasma sp, FIV e FelLV (DNA pré-viral) + avaliagdo
pelo método ELISA para anticorpos contra FIV e antigeno da FelV. Para os demais patogenos (ex. Cytauxzoon
sp., Bartonella sp), deve ser avaliada a distribui¢do epidemioldgica de cada regiao.
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PREPARO DO DOADOR ANTES DA COLETA DA BOLSA:

Jejum de pelo menos 6 horas de sélidos e 2 horas de liquidos se utilizado algum protocolo anestésico para
minimizar as chances de nauseas, vomitos e complicacdes relacionadas a aspiracao durante o procedimento.

INTERVALO ENTRE COLETAS DE BOLSA: 3 MESES (90 DIAS)

CUIDADOS AO COLETAR A BOLSA:

A recomendacao é sempre realizar a tricotomia no local de coleta e antissepsia com clorexidina degermante
+ clorexidina alcodlica e/ou alcool 70% (MARCHI et al., 2018).

Sistema estéril adaptado com wuso de bolsas de sangue registradas pela ANVISA para
coleta/armazenamento/transferéncia em sistema fechado.

O anticoagulante utilizado deve ser o CPD (citrato fosfato dextrose) ou CPDA-1 (citrato fosfato dextrose e
adenina) na proporgao de 0,14 mL de anticoagulante para cada 1 mL de sangue.

A ABVHMT nao recomenda a coleta de sangue em sistemas abertos (diretamente em seringas) ou utilizando
como anticoagulante a heparina.

Nao é recomendada a coleta e nem o armazenamento em frascos ou bolsas utilizadas para armazenamento
de cristaloides.

Produtos sanguineos felinos coletados em sistema aberto devem ser administrados dentro de 4 horas ou
no maximo até 24 horas se mantido em refrigeracao entre 2 a 62C (TAYLOR et al., 2021).

A ABVHMT é contra o uso de acessos vasculares permanentes.

VOLUME COLHIDO A CADA DOAGAO: 10 a 12 mL/kg

CUIDADOS APOS A DOACAO E INCENTIVOS:

Garantir a recupera¢ao do doador apds a coleta de sangue € tao importante quanto a propria coleta,
portanto ele deve ser monitorado (ex. ausculta cardiaca e respiratdria, pressao arterial, temperatura) até
completa recuperacao anestésica e/ou pelo menos observagao por 30 minutos a 1 hora apds a doagao.

O doador felino pode receber fluidoterapia intravenosa apos doar sangue (ex. solugao Ringer com lactato),
independentemente do método usado para coletar o sangue. Isso ocorre porque a pressao arterial € mais
afetada em gatos do que em caes quando doam sangue, e € por isso que um cateter intravenoso deve ser
colocado em cada doador felino antes da coleta de sangue. Isto ndo é apenas um recurso de seguranca para
o doador caso seja necessaria uma intervencao urgente durante a coleta, mas também permite a
administracdo imediata de fluidoterapia (com ou sem bomba de infusd@o) apds a conclusao da coleta de
sangue ou durante a coleta se ocorrer hipotensao.

O doador deve estar em um local facilmente visivel sendo observado regularmente para que possa ser
monitorado de perto enquanto recebe fluido e se recupera da sedagao/anestesia (quando usada). Se o
sangue foi coletado com sucesso enquanto o doador estava consciente, oferega comida, 4gua e uma bandeja
sanitaria ao gato. Se o doador foi sedado para a coleta, espere até que o gato esteja totalmente recuperado
antes de oferecer comida ou agua. Os doadores devem estar prontos para ir para casa assim que estiverem
totalmente recuperados da sedagao/anestesia e quando a fluidoterapia estiver completa. |dealmente, o
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doador deve comer um pouco antes de ir para casa, mas alguns gatos ficam ansiosos demais para comer em
ambiente hospitalar e, para esses gatos, € melhor leva-los para casa.

OBS: Reposi¢ao volémica prévia, durante ou apos a doagao de sangue de doadores felinos varia entre os
centros de referéncia e n3o esta padronizado. Varios autores recomendam a reposigdo nos casos em que €
realizada anestesia geral. Sugere-se dois protocolos de reposi¢ao volémica: 90 mL de Ringer Lactato
subcutaneo (SC) previamente a coleta da bolsa ou a mesma solugdao administrada intravenosa (IV) na dose
de 10 ml/kg iniciando na metade do procedimento. Outros autores sugerem a reposicao com Ringer Lactato
na propor¢io de 2-3 vezes o volume do sangue coletado administrado imediatamente apds a doagado de
sangue IV (TAYLOR et al., 2021).

Os tutores também devem ser aconselhados a levar o doador para o hospital ou clinica parceira
imediatamente se apresentarem alguma alteracdao apos a doagao. Gatos com sinais de apatia, cansago ou
dispneia ou inapeténcia prolongada devem ser encaminhados ao médico veterinario. Outros efeitos
resultantes da coleta de sangue podem ser lesdes por prurido no local da tricotomia, resultando em erupgao
cutanea ou dermatite. Isso pode exigir a aplicacdo de medicagado topica para resolver.

As Tabelas seguintes comparam o peso dos gatos doadores com o volume coletado e a relagdo com o volume
sanguineo total.

GATOS: COMPARAGAO ENTRE PESOS, VOLUMES COLETADOS E A RELACAO COM O VOLUME SANGUINEO TOTAL
VOLUME SANGUINEO APROX. VOLUME volume em mL volume em mL coleta 11 mL/kg coleta 13 mL/kg

(gatos: 55 a 65 mL/kg) SANGUINEO TOTALEMmL  coleta 13% coleta 15% ou 16,9% ou 20%
4,0kg 65 260 33,8 39 44 52
4,5kg 65 292,5 38,025 43,875 49,5 58,5
5,0kg 65 325 42,25 48,75 55 65

GATOS: COMPARAGAO ENTRE PESOS, VOLUMES COLETADOS EA RELACAO COM O VOLUME SANGUINEO TOTAL
VOLUME SANGUINEO APROX. VOLUME volume em mL volume em mL coleta 11 mL/kg coleta 13 mL/kg

PR (gatos: 55 a 65 mL/kg) SANGUINEO TOTALEMmL coleta 13% coleta 15% ou 18,3% ou 22%
4,0kg 60 240 31,2 36 44 52
4,5kg 60 270 35,1 40,5 49,5 58,5
5,0kg 60 300 39 45 55 65
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INAPTIDAO E VACINAS:

VACINA
Vacina de virus e bactéria vivos e atenuados/modificado

Adenovirus canino, Parainfluenza canina e Bordetella bronchiseptica

Polivalente com Leptospira

Rinotraqueite felina, virus da Panleucopenia felina e calicivirus felino
Rinotraqueite felina, virus da Panleucopenia felina, calicivirus felino e clamidiose
Cinomose e Parvovirose canina

Vacina de virus ou bactérias mortos/inativada, tc

i g +

hi
S ou rec es

Raiva

Gripe

Bordetella bronchiseptica "Tosse dos canis"

Coronavirus canino

Giardiase canina

Rinotraqueite, Calicivirose, Panleucopenia, Leucemia felina e Clamidiose
Leishmania

Leptospira

TEMPO DE INAPTIDAO

Virus vivo e modificado, cultura viva ndo virulenta
virus vivo modificado com bact inativada

virus vivo atenuado, bact viva

virus atenuado

virus vivo

4 semanas

virus inativado

virus inativado

antigeno inativado

virus inativado

antigeno inativado

virus inativado, bact viva
antigeno recombinante
bact inativada

48 horas*

48 horas*

*recomendavel aguardar pelo menos 2 semanas entre vacinagdo e doagdo de sangue para que ndo exista confusdo com possiveis efeitos adversos vacinais

Concluséao:

Esta nota técnica deixa claro que o possivel cdo e gato doador de sangue deve ser um animal saudavel, com
tamanho, peso e idade adequados. Estas indicacOes preservam a saude do doador e garantem uma melhor

seguranga transfusional.
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