Terapia multimodal para estabilizagdo da pressdo arterial em cdo apos hemorragia

Multimodal therapy for stabilization the blood pressure in dog after acute hemorrhage
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RESUMO EXPANDIDO

O choque pode ser definido como
faléncia circulatéria, que resulta em ma
perfusdo tecidual. A forma mais frequente
de apresentacdo clinica do choque é o
hipovolémico secundario a hemorragia,
sendo o0 trauma sua principal causa
(HIRANO et al., 2005). A presséo sistolica
abaixo de 100 mmHg afeta varios 0rgaos,
como 0s rins e intestino, levando a hipoxia
tecidual (RODRIGUES et al., 1991). Esse
trabalho relata a associacdo de coldide,
solucdo cristaldide e solucdo hipertdnica
7,5% para estabilizacdo da pressao arterial
apos hemorragia catastrofica em céo.

Foi atendido no Hospital
Veterindrio no Centro Universitario de
Maringd, um canino, macho, de quatro
anos de idade, pesando 22 kg com
historico de ter sido atropelado por um
trem e com amputacdo traumatica de
membro posterior esquerdo. O céo foi
atendido pela anamnese CAPUM e seguido
pelo ABC do trauma. No exame fisico
observou-se FC: 172 bpm, FR: 56 mpm,
mucosas palidas, tempo de preenchimento
capilar de 4 segundos, escala de Glasgow
modificado de 10 pontos, pressdo sistolica
de 30 mmHg (modo Doppler), TR: 37°C
glicemia de 160 mg/dL. Foi realizado uma
prova de carga de fluido com Solucdo de
Ringer com Lactato na taxa de 10 mL/kg
em 3 minutos, sendo realizado 2 provas de
cargas com aumento de pressdo sistolica
para 45 mmHg; administrado solucdo

hipertdnica (Voluven®) na dose de 5
mL/kg em 15 minutos aumentado a
pressdo  sistdlica para 85mmHg e
administracdo de solucéo salina
hipertdnica 7,5% (4mL/kg/10 minutos)
alcancando pressdo sistolica de 120
mmHg. Ap6s 40 minutos a pressdo
sistolica baixou para 80 mmHg quando foi
administrado novamente solucédo
hipertdnica, com normalizacdo da pressao
arterial. Ademais, realizou-se transfuséo de
sangue total apds uma hora devido ao valor
de hematdcrito estar em 16%.

O choque hipovolémico secundario
a hemorragia com grande perda de sangue,
pode levar a hipotensdo grave, e se ndo
corrigida rapidamente pode levar a
disfuncdo mdltipla dos orgdos e a morte
(HIRANO et al., 2005), como observado
neste caso, onde o animal perdeu muito
sangue devido a amputagdo traumatica do
membro e no momento do atendimento
apresentava pressao sistolica de 30 mmHg.
Recomenda-se a utilizacdo de solucdo
cristaloide como a primeira escolha para
reposicdo volémica, mas em altas
quantidades pode levar a complicagdes
(MARTEL et al, 2002), sendo esta
utilizado como a primeira solucdo para
reposi¢do mas ndo normalizando a presséo.
A solucdo hipertbnica a 7,5% causa
expansdo Vvolémica, vasodilatacdo pré-
capilar, melhora o débito cardiaco, reduz
dano tecidual e aumenta a sobrevida em
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casos de choque hemorragico
(FRIEDMAN et al., 2008) e sua associacao
com coldides abre novas caminhos para o
tratamento de choque hipovolémico, pois
mobiliza instantaneamente o  fluido
endégeno  decorrente  do  gradiente
osmético entre o espaco intracelular e
compartimento intravascular
(KREIMEIER e MESSMER, 2002). Nesse
caso foi realizada a associacdo de colodide e
solucdo  hipertbnica para  promover
normotensdo em um curto espaco de
tempo, diminuindo a chance de injdrias
renais e intestinais. O valor limite de
hematocrito para transfusdo de sangue é de
21% (BARFIELD e ADAMANTOS,
2011), por esse razdo foi realizado a
transfusdo sanguinea apos estabilizacdo da
pressao arterial.

A utilizacdo da terapia multimodal
¢ de extrema importdncia  para
estabilizacdo da pressdo arterial em um
curto espago de tempo.
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