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A anemia é um achado
clinico-laboratorial,

nao um diagnodstico,

e constitui reflexo de doenca primaria, com
algumas raras excecdes. E definida quando a
massa total eritroide encontra-se abaixo dos
valores de referéncia, com consequente
menor habilidade de oxigenacdo tecidual com
hidratacao normal. Essa condicao é mais
comumente observada em gatos em
comparacao aos caes. As manifestacoes
clinicas apresentadas pelo paciente podem
estar relacionadas tanto com o quadro
anémico quanto com a doenca primaria.

Evidéncias

Dentre as manifestacdes clinicas diretamente
envolvidas com a anemia relacionada a
insuficiente oxigenacao tecidual (hipdxia),
incluem-se mucosas hipocoradas, letargia e
hipo-anorexia. Nestes pacientes podem ser
observados sintomas relacionados a
mecanismos compensatorios para aumento
do débito cardiaco como taquicardia,
taquipneia e sopro sistélico. Alguns
demonstram depravacao de apetite. A
gravidade da anemia esta relacionada a
rapidez de evolucdo do quadro (aguda ou
crénica), magnitude da anemia e a
capacidade adaptativa cardiopulmonar.

Algumas evidéncias informadas na anamnese ou verificadas ao exame fisico podem
auxiliar na avaliacdao da evolucado e causa da anemia. Podem ser informadas
evidéncias de hemorragia como hematémese, melena, epistaxe, petéquias e
sufusodes. Alguns pacientes podem apresentar esplenomegalia que pode sugerir
quadro hemolitico extravascular, neoplasia ou reflexo de infeccdes sistémicas.

Da mesma forma, a linfoadenomegalia generalizada indica estimulo antigénico
sistémico ou neoplasia. A ictericia pode ser uma evidéncia de hemolise aguda ou
estar relacionada a uma doenca hepatobiliar primaria ou secundaria. A presenca de
mucosas cianoéticas pode indicar a presenca de metemoglobinemia.
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O diagnostico

O diagndstico da anemia serd obtido pelo
cruzamento das informacdes obtidas na
anamnese, com os achados do exame fisico e os
resultados de exames complementares. A analise
do hemograma (eritrograma, leucograma,
contagem de plaquetas, analise do esfregaco
sanguineo) e a contagem de reticuldcitos é
fundamental para iniciar a investigacao de
qualquer quadro clinico.

Existem poucas condicdes clinicas em que o
hemograma é desnecessario no estabelecimento
do diagndstico ou na avaliacdo do estado geral
do paciente, ja que faz parte dos dados minimos
laboratoriais, como a urindlise e 0s exames
bioquimicos. O aspirado ou a biopsia de medula
6ssea sao indicados na investigacdo de anemias
arregenerativas com causa indefinida. Outros
exames complementares podem auxiliar na
investigacdo da causa da anemia como a analise
de liquidos cavitarios, testes de coagulacao,
coproparasitoldgico, exames de imagem, testes
sorolégicos ou de biologia molecular, teste de
Coombs e de fragilidade osmética eritrocitaria.
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O roteiro na abordagem do eritrograma esta relacionado em analisar se o eritron
(massa de eritrocitos) esta aumentado (policitemia), diminuido (anemia) ou normal.
Frente aos quadros anémicos é importante para comecar a abordagem diagndstica

estabelecer se a anemia é regenerativa ou ndo. Antes de responder a essa questao
alguns aspectos da fisiologia e anatomia da eritropoiese devem ser considerados.

A hematopoese ocorre dentro da cavidade
medular na forma de corddes celulares entre
0s seios vasculares. As linhagens celulares que
se diferenciardao em granuldécitos, linfocitos e
macrofagos concentram-se proximas do
endosteo e arteriolas, enquanto os
megacariocitos e precursores eritroides
proximos aos seios venosos. As células
hematopoéticas originam-se de uma célula
tronco comum pluripotente que origina as
linhagens mieloides e linfoides. As células
progenitoras linfoides geram progénie
linfocitica, enquanto as células progenitoras
mieloides geram células eritroides,
megacariocitos, basofilos, eosindfilos e uma
linhagem celular granulocitica-macrofagica
que dard origem a neutrofilos e macréfagos.
A eritropoiese, em especifico, ocorre ao redor
de macrofagos especializados, estruturas
denominadas de ilhas eritroides. A capacidade
de producado de hemacias pode chegar a 2,5
bilhdes de células por quilograma ao dia.

Essa producao pode ser influenciada por
estimulos hormonais, citocinas, nivel de
oxigenacdo, nutrientes e disponibilidade de
ferro.

O principal hormonio estimulador da
eritropoiese é a eritropoetina, que induz ao
aumento do nimero de células-tronco
eritroides, aumenta a sobrevida daqguelas em
desenvolvimento e promove a liberacdo de
hemacias maduras. A acao da eritropoetina
pode ser estimulada por andrégenos e pelas
prostaglandinas E1 e E2. Varias citocinas com
perfil pré-inflamatoério (IL-1, IL-6 € TNF-a)
liberadas por macrofagos ativados em
situacdes de inflamacao, infeccao e neoplasia,
possuem efeito supressor na eritropoiese.

Os estrégenos, como a prostaglandina 2A,
também possuem efeito supressor sobre a
eritropoiese, assim como a proteina de
envelope p15E do virus da leucemia felina.
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Todo o processo de eritropoiese
da célula-tronco a hemacia dura
5 dias ou aproximadamente 120
horas.

Em gatos, a eritropoiese pode
ser acelerada em 7 vezes, se
necessario. Na figura 1 pode-se
observar toda a sequéncia de
divisdo e maturacao celular com
as duas nomenclaturas dos tipos
celulares. Na hematologia
veterindria predomina o uso

da nomenclatura rubricitica.
Conforme ocorre o aumento

da producao de hemoglobina,

células diferenciadas

3 a 5 divisoes=8 a 32

» Rubriblasto

Prorubricito

Rubricito baséfilo
) Rubricito policromatéfilo

0s precursores perderdo as
organelas, culminando com a
expulsao nuclear no eritroblasto
ortocromatico e consequente
formacao do reticuldcito. Nesta
fase ainda ocorre sintese de
hemoglobina, fenbmeno
observado pela policromasia
celular pela presenca de
ribossomos e RNAm.

Em situacdes de demanda
elevada por hemacias
(hemorragia ou hemalise) ocorre
a liberacdo de células mais
jovens, por este motivo pode-se
observar uma maior frequéncia
de corpusculos de Howell-Jolly e
eritroblastos. Estes corpusculos
sdo fragmentos nucleares
remanescentes que nao foram

ERITROPOIESE

Célula - tronco

Metarubricito

BFU-E unidade formadora explosiva

CFU-E unidade formadora de coldnia

Proeritroblasto

Eritroblasto basoéfilo
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integralmente expulsos. Em
condicdes normais, eles podem
ser observados em 0,2 a 1% das
hemacias. Conforme ocorre a
maturacao da linhagem celular,
as células diminuem de tamanho,
OU Seja, 0S precursores possuem
maior tamanho. Fatores
nutricionais que interferem na
divisao celular, como a vitamina
B12, levam, na sua deficiéncia, a
hemacias de maior tamanho
(macrocitose) por ocorrerem
menos divisdes celulares. Por
outro lado, a deficiéncia de
fatores de maturacdo como o
ferro, leva a divisdes celulares
mais numerosas e hemacias de
menor tamanho (microcitose).

Eritroblasto basofilo

Eritroblasto policromatoéfilo

Eritroblasto ortocromatofilo

@ Reticulécito

FIGURA 1: Sequéncia celular da divisao e maturacao da eritropoiese.

@ Eritrécito
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A principal funcao das hemadcias € o transporte de
oxigénio. A hemoglobina é um complexo
proteina-porfirina-ferro composta de duas cadeias
polipeptidicas alfa e beta. A hemoglobina de gatos tem
uma estrutura unica contendo de 8 a 20 grupos

~ e reativos sulfidrila por molécula. A oxidacado pelo

oxigénio do ferro da hemoglobina, de sua forma ferrosa
f (Fe2+) para a forma férrica (Fe3+), leva a formacao de
» metemoglobina, um processo que é reversivel.

Por outro lado, a oxidacao dos grupos sulfidrilas da molécula de globina por condi¢des mérbidas
nao hemoliticas (linfoma, hepatopatias, hipertireoidismo e diabetes melito) que produzem radicais
oxidantes ou farmacos (azul de metileno ou fenazopiridina) determinam a desnaturacao de forma
irreversivel da hemoglobina na forma dos corpusculos de Heinz. Outros farmacos toxicos
oxidantes da hemoglobina felina aumentam a producdo de metemoglobina com possibilidade de
reversao da funcao da hemoglobina. A visualizacdo dos corpusculos de Heinz pode ser realizada
em laminas preparadas com coloracao supra-vital de azul de metileno. A vida média dos
eritrocitos na circulacdo sanguinea de gatos é de 76 dias. Varias condicdées morbidas
inflamatorias, neopldsicas e infecciosas podem diminuir a meia vida do eritrécito felino pela maior
susceptibilidade oxidativa e menor capacidade redutora da hemoglobina felina. A hemocaterese
de hemadcias velhas ocorre nos macréfagos esplénicos. Em geral, 1,3% das hemacias sao retiradas

da circulacao ao dia.

O fornecimento celular de
ferro ocorre de trés maneiras:
absorcao intestinal, pela
reciclagem de hemacias
velhas e estoque de ferro no
fl'gado. A absor¢do de ferro culmina na
sua exportacdo para a circulacdo portal por
meio da acado da ferroportina e seu transporte
pela ligacdo a transferrina até o figado para
ser estocado, ou até os precursores eritroides
na medula éssea para incorporacao na
hemoglobina. Nas células, o ferro é absorvido
via receptor de transferrina e internalizado ao
citoplasma dentro de endossomos. A
absorcao intestinal e o uso celular de ferro
sao regulados pelos seus niveis corporais
totais e intracelulares. A hepcidina regula o
ferro de forma sistémica por impedir a
absorcao de ferro pelo intestino e a
exportacao do ferro pelos macrofagos pela

ligacdo e consequente degradacao da
ferroportina. Sua sintese ¢ aumentada quando
a ingestao dietética de ferro é alta e
diminuida durante anemia e hipdxia. A sintese
de hepcidina também aumenta nas doencas
inflamatorias, indisponibilizando o ferro nos
macrofagos e impedindo a absorcdo
intestinal. Nos precursores eritroides e em
outros tipos celulares, o ferro é estocado
como um complexo proteico denominado
ferritina. A dosagem dos niveis de ferritina
pode auxiliar na diferenciacdo da anemia por
deficiéncia de ferro da anemia por doenca
inflamatdria. Na deficiéncia de ferro pode-se
encontrar microcitose e hipocromasia, mas
estas alteracdes sao menos sensiveis do que a
dosagem de ferritina. A concentracado de
ferritina nas doencas inflamatadrias crénicas
estara elevada, enquanto na anemia por
deficiéncia de ferro estard baixa.
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