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INTRODUGAO

As alteragbes renais possuem relevancia na clinica médica de
pequenos animais devido a frequéncia e gravidade'. Dentre essas
alteragdes, a lesdo renal aguda (LRA) se apresenta como um dos
mais frequentes casos na rotina clinica veterinaria?, em caes e
gatos, que se desenvolve a partir de uma reducdo subita da
fungdo renal e conduz a diversas complicagbes para o organismo,
como disturbios hidroeletroliticos, acidose metabdlica, azotemia e
hipertensdo. A abordagem terapéutica deve ser instituida com
base na identificagdo da situagdo que levou a LRA (pré renal,
renal, pos renal ou ainda pela combinagdo destes). Baseando-se
nas especificidades dos casos, o tratamento da LRA consiste em
terapia especifica para a causa, além de terapia suporte
controlando nauseas, vomitos e ou dor baseada no estadio
hidrico-eletrolitico e acido-base do animal®.

A hemodialise € uma terapia de substituicdo renal que deve ser
considerada para o paciente que apresenta necessidade de
correcéo de fatores associados a piora do progndéstico, tais como
azotemia progressiva, uremia, oliguria ou anuria, e que néo
apresentam resposta favoravel a terapia suportel’. A hemodialise
baseia-se em uma técnica que utiliza um mecanismo de filtragem
do sangue através de um dialisador ou “rim artificial”, cuja fungéo
é remover da corrente sanguinea as toxinas acumuladas devido a
disfungdo renal®. Essa revisdo bibliografica descreve as
indicagbes da hemodidlise no paciente com LRA, tempo de
tratamento e complicagbes da terapia.

METODOLOGIA

Como método de busca para esta revisdo de literatura foram
utilizadas as plataformas digitais: Sciencedirect, Scientific
Eletronic Library Online (SciELO), ResearchGate, JSTOR. As
seguintes palavras foram usadas como chaves para a indexagéo
de busca: “lesdo renal aguda”,
“uremia”,”"hemodialise”,”dialisador”,”anuria”, “paciente
renal”,”LRA”, “AKI”,”Acute Kidney Injury”. Foram encontrados 39
artigos sendo posteriormente filtrados por data de publicagéo
entre 2010 a 2024. Apos a filtragem, 25 artigos se enquadraram
nos requisitos para revisao e foram utilizados.

RESUMO DE TEMA

A LRA normalmente acomete caes e gatos, podendo ser definida
como uma afecgdo grave e, frequentemente, fatal, que causa a
perda da fungao renal de forma repentina. As desordens da LRA,
podem ser causadas por fatores pré-renais, como a redugao da
perfusdo renal; por fatores renais intrinsecos, como deposi¢ao de
imunocomplexos, nefrotoxidade e por desordens pods-renais,
como a obstrugéo de ureter®.

A Sociedade internacional de interesse renal (IRIS) em 2016,
adaptou o sistema de estadiamento da LRA em cinco estadios,
baseados na concentragdo sérica de creatinina e subclassificagdo
na produgdo de urina em nao oligurico ou oligurico-anurico,
condicdo em que pode requerer terapia de substituicdo renal,
como a hemodialise. Os estddios da LRA, representam o
momento em que a doenga se encontra, e altera a medida que a
condigdo piora, melhora ou evolui para a doenga renal crénica®*

A hemodidlise é uma terapia cujo objetivo é realizar a
substituicdo renal de forma adjuvante e corrigir as alteragbes
causadas principalmente pelo grave comprometimento das
fungdes renais, relacionadas com alteragbes da excregao
corpérea, desequilibrios hidrico-eletrolitico e acido-base. O
principal uso da hemodialise na medicina veterinaria envolve os
quadros de LRA, com a indicacdo devido a ocorréncia de

azotemia progressiva, uremia, oliguria ou anuria, e que nao
apresentam resposta favoravel a terapia suporte no periodo de
até 24 a 48 horas® ou seja, a fluidoterapia especifica e
administragédo de diuréticos®.

O principio fisico da hemodidlise decorre do bombeamento
constante do sangue, exercido por pressao externa (bomba), por
intermédio de um circuito de linhas ocas que conduzem o sangue
até o dialisador (filtro), e que depois retorna para o paciente (Fig.
1). No dialisador, ha um feixe de varios tubos ocos, constituidos
por membranas biocompativeis e semipermeaveis, por onde do
lado interno dessas fibras passa o sangue e externamente passa
o dialisato (liquido composto de agua ultrapura e solutos com a
concentragdo semelhante a do plasma do paciente) onde ocorrera
a depuracao de solutos presentes no sangue. Nesse contexto, o
dialisador representa o glomérulo e o tubulos renais, os poros das
membranas do dialisador determinam qual o tamanho das
moléculas que seréo filtradas, similarmente a barreira de filtracao
glomerular (composta pelo endotélio glomerular, membrana basal
e poddcitos), e o espago ao redor das fibras ocas do dialisador,
que é preenchido pelo dialisado que flui em contracorrente com o
sangue, permite a filtragdo constante de solutos®. Assim, ureia,
creatinina e eletrélitos sdo difundidos para o dialisato, enquanto o
bicarbonato e determinados eletrélitos podem adotar o sentido
contrario’. Embora o sangue e o dialisato ndo se misturem,
eletrdlitos e outras moléculas pequenas s&o transportadas por
difusédo e convecgao. Por fim, ocorre o retorno sangue ao animal e

o dialisato é descartado pela maquina de dialise®.
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Figura 1: Funcionamento do processo de hemodialise (Fonte:
Imagem retirada da literatura traduzida por Milena Araujo, 2024).

Saida
de
sangue

O vaso de escolha para a colocagdo do cateter venoso central é a
veia jugular externa devido ao seu fluxo sanguineo. A ponta do
cateter alcanga o atrio direito ou a veia cava cranial, por isso,
deve-se optar pela veia jugular externa direita para facilitagdo do
trajeto, utilizando a veia jugular externa esquerda apenas em
impossibilidade de acesso a direita. E comum a realizacdo de
exame radiografico para confirmar a localizacao®®.
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O tempo de tratamento é definido como sessao, que ira variar de
acordo com as metas do tratamento. Basicamente, utiliza-se a
concentragdo plasmatica de ureia como biomarcador que norteia
os calculos de planejamento do tratamento, buscando-se sua
redugdo®. As sessdes de hemodidlise sdo geralmente de 4 a 6
horas®, mas o monitoramento do paciente durante o tratamento,
relacionado as avaliagdes de estado de coagulagdo do sangue no
circuito extracorporeo, pressao arterial, hematécrito, eletrélitos
séricos e ureia pode levar a redugdo ou extensao dos tempos de
tratamento inicialmente previstos®’.

As complicagdes associadas a hemodialise sdo frequentes e as
mais comuns sdo: hipotensdo, hipovolemia, problemas com o
acesso vascular, manifestagdes neuroldgicas, respiratérias,
hematoldgicas e gastrointestinais®'°. A sindrome de desequilibrio
de dialise é a complicagdo mais comentada, causada pela rapida
mudanga da osmolaridade e consequente edema no sistema
nervoso central®”. O monitoramento cuidadoso do circuito
extracorporeo e do paciente durante a dialise pode fornecer
muitos indicadores de potenciais problemas, permite controlar a
eficiéncia da sessdo de didlise e maximizar a seguranga e a
estabilidade do paciente™'.

O sucesso da hemodidlise depende do momento de sua
indicagdo. Se ndo houve melhora do paciente na terapia suporte
no periodo de 24 a 48 horas ha indicagdo de terapia dialitica.
Indicagdes tardias ou postergadas implicam, na maioria das vezes
em insucesso"'.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A hemodialise é uma técnica empregada principalmente para o
tratamento de animais que apresentam LRA, apesar de ainda nao
ser amplamente utilizada por exigir uma equipe médica altamente
especializada. A eficacia da sua utilizagcdo é proporcional ao
encaminhamento precoce do paciente e a sua indicagédo é
realizada quando as terapias conservativas ndo sdo mais capazes
de fornecer uma regressao favoravel do quadro clinico. A causa
da LRA pode influenciar o sucesso da terapia médica e dialitica.
Esses fatores estdo relacionados a reversibilidade da lesdo renal,
comorbidades, complicagdes e terapias médicas disponiveis. O
monitoramento do procedimento por profissionais qualificados é
imprescindivel para a evolugdo do paciente, uma vez que parte
das complicagdes estdo associadas a problemas com o acesso
vascular. Na busca por ampliagdo do emprego da hemodialise, &
recomendavel a exploragdo das suas possibilidades e recursos
por meio de estudos e pesquisas de cunho cientifico, além da
promogao de qualificagdo dos profissionais que atuam pela
Medicina Veterinaria.
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