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Frozen plasma treatment in dogs
with ascites due to the mitral valve
endocardiosis
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Here, the therapeutical procedure performed in
dogs suffering from ascites associated with mitral
valve endocardiosis, was presented and discussed.
Myxomatous mitral valve disease (MMVD), is the
most frequently occurring cardiovascular disease in
dogs, comprising approximately 2/3 of the cardiac
cases seen by practitioners. Dogs with advanced
disease stage C1, C2, D1 and D2, according to the
dassification of the American College of Veterinary
Internal Medicine (ACVIM), are a challenge for the
physician in terms of maintaining their quality of
life. The purpose of this article was to present several
cases of MMVD with advanced ascites in dogs,
where frozen plasma (FP) therapy was introduced.
Patients were qualified to provide FP on the basis
of reduced levels of blood total protein and albumin.
Dogs received full treatment in accordance with the
recommendations of cardiac ACVIM maximum doses.
They however, were still suffering with cardiogenic
ascites that required frequent abdominocentesis.
During the observation time and between intervals
of abdominocentesis, the diuretic treatment was
not altered.

Keywords: frozen plasma, ascites, myxomatous mitral
valve disease, dogs.

Endokardioza zastawki mitralnej jest
najczesciej wystepujaca choroba
serca u pséw. Stanowi okolo % wszyst-
kich przypadkéw kardiologicznych (1,
2). Psy z zaawansowanag choroba, w sta-
dium C1, C2, D1 i D2 wedtlug klasyfi-
kacji American College of Veterinary
Internal Medicine (ACVIM), stanowia
wyzwanie dla lekarza w aspekcie utrzy-
mywania ich komfortu zycia. Celem tego
artykulu jest przedstawienie kilku przy-
padkéw, w ktérych zastosowano tera-
pie mrozonym osoczem w zaawansowa-
nym wodobrzuszu, oraz okreslenie cza-
su pomiedzy kolejnymi punkcjami jamy
brzusznej. Pacjenci byli kwalifikowani do
leczenia osoczem na podstawie obnizone-
go lub granicznego poziomu biatka cal-
kowitego i albumin we krwi. Psy otrzy-
mywaly pelne leczenie kardiologiczne,
zgodne z zaleceniami ACVIM, w mak-
symalnych dawkach, mimo to utrzymy-
walo si¢ wodobrzusze wymagajace okre-
sowych czestych punkcji (1). Podczas
obserwacji pomiedzy punkcjami jamy
brzusznej nie dodawano nowych lekéw

moczopednych.

Zastosowanie terapii mrozonym
osoczem u psow z wodobrzuszem
na tle endokardiozy zastawki mitralnej

Katarzyna Kraszewska', Magdalena Garncarz?, Rafat Niziotek!

ze Specjalistycznej Przychodni Weterynaryjnej Vetcardia w Warszawie! oraz Katedry
Patologii i Diagnostyki Weterynaryjnej Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej w Warszawie?

Materiaty i metody

Mrozone osocze uzyskane od dawcéw,
zdrowych pséw, pochodzito z komercyj-
nego banku krwi zwierzat. Terapig zasto-
sowano u 6 pséw: sznaucera miniaturowe-
go, dwu mieszancoéw, cavalier king charles
spaniela, jamnika krétkowlosego i yorkshi-
re teriera. Psy byly w wieku od 8 do 15 lat,
wéréd nich bylo 5 samcéw i jedna suka.
U wszystkich pséw zdiagnozowano za-
awansowana endokardioze zastawki mi-
tralnej, a u cavalier king charles spaniela
i mieszanca widoczne byly takze zmiany
zwyrodnieniowe na zastawce tréjdzielnej.
W badaniu echokardiograficznym stwier-
dzono powiekszenie lewego przedsion-
ka, stosunek aorty do lewego przedsion-
ka wyniost srednio 2,43 (2,09-2,8), wyka-
zano powiekszenie $wiatta lewej komory
w skurczu i rozkurczu oraz zaawansowa-
ne zmiany zwyrodnieniowe na obu ptat-
kach zastawki mitralnej — III stopiert we-
dlug klasyfikacji Whitneya (3). W badaniu
echokardiograficznym u pséw stwierdza-
no nadci$nienie ptucne, wedlug kryteriéw
opisanych przez Johnsona, Boona i Orto-
na (4). U wszystkich pséw niedomykalnosé
zastawki tréjdzielnej wynosita > 2,8 m/s,
$rednio 3,89 m/s (3,02-5,22 m/s). U dwu
pséw stwierdzono zerwanie struny $cieg-
nistej. Wszystkie psy byly leczone furose-
midem i/lub torasemidem, pimobenda-
nem, spironolaktonem oraz inhibitorem
ACE (benazepril lub imidapril), dodatko-
wo w zalezno$ci od przypadku otrzymy-
waly: hydrochlorotiazyd, sildenafil, amlo-
dypine i digoksyne.

Psy zakwalifikowane do terapii oso-
czem musialy wcze$niej mie¢ wykonane
minimum dwie punkcje jamy brzusznej.
Dodatkowo przed rozwazeniem podania
mrozonego osocza sprawdzano poziom
bialka catkowitego i albumin we krwi. Je-
§li poziom byl obnizony lub graniczny, wy-
konywano wlew osocza. Pacjenta przyj-
mowano do szpitala i zakladano dojscie
na zyle obwodowa. Po rozmrozeniu oso-
cze podawano za pomoca pompy infuzyj-
nej. Dawka osocza 10-12 ml/kg m.c. byta
podawana z predkoscia 5-10 ml/h. Wlew
wykonywano bardzo wolno ze wzgledu
na zaawansowana chorobe serca. Podczas

wlewu monitorowano liczbe oddechéw
oraz regularnie ostuchiwano. W celu uspo-
kojenia pacjentéw podczas hospitaliza-
¢ji psy otrzymywaly butorfanol w dawce
0,1 mg/kg m.c,, s.c.

Wyniki

Wszystkie psy, oprocz yorkshire teriera, do-
brze zniosly przetoczenie i nie podawano
im dodatkowych dawek lekéw moczoped-
nych w dniu przetoczenia. Podczas poda-
wania osocza u yorkshire teriera wystapity
wymioty i niepokdj, wlew zostal przerwa-
ny, a zwierze wykluczono z dalszej terapii
osoczem, zas$ jeden pies w trakcie obser-
wacji zostal poddany eutanazji z powodu
zapalenia trzustki.

W przypadku sznaucera miniaturowego,
suki w wieku 12 lat, z endokardioza typu D,
najdluzszy czas pomiedzy punkcjami przed
przetoczeniem osocza wynosit 9 dni, a po
przetoczeniu — 38 dni, lecz stopniowo sie
skracal do 9 dni. Nastepnie wykonano dru-
gi zabieg wlewu osocza, w wyniku ktdre-
go pies wytrzymat 47 dni bez punkcji, lecz
padl nagle w domu.

U cavalier king charles spaniela, samca
w wieku 9 lat, z endokardioza typu D, naj-
dluzszy okres pomiedzy punkcjami wyno-
sit 5 dni. Po przetoczeniu osocza pies nie
wymagal punkcji przez 14 dni. Jednak ze
wzgledu na znaczng kacheksje kardiogenna
i nietolerancje wysitkowa wlasciciele zde-
cydowali o eutanazji zwierzecia.

U jamnika, samca w wieku 10 lat, z en-
dokardioza typu C, czas miedzy punkcja-
mi wydtuzyt sie z maksymalnie 29 dni po-
miedzy zabiegami do 74 dni po podaniu
mrozonego osocza. Po drugim wlewie oso-
cza $redni czas miedzy punkcjami wyni6st
okoto 30 dni, lecz stopniowo sie zmniej-
szal. Zwierze nadal zyje i wykonano do-
tychczas 4 punkcje co 19 dni.

U mieszarnca, suki w wieku 13 lat, z en-
dokardioza typu C, maksymalny czas po-
miedzy punkcjami przed podaniem oso-
cza wynosil 41 dni, a po podaniu osocza
113 dni, lecz pies nagle zmart w domu.

Z przedstawionych danych wynika, ze
u psow, ktére otrzymaly wlew z mrozone-
go osocza, mozliwe bylo wydluzenie cza-
su pomiedzy punkcjami jamy brzusznej.
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Oméwienie wynikow

Obnizony lub graniczny poziom albumin
i bialka calkowitego we krwi moze by¢
spowodowany:

— ubytkiem bialka, do ktérego dochodzi
podczas kolejnych punkcji; koncentra-
cja biatka w plynie uzyskanym podczas
abdominocentezy waha si¢ pomiedzy
25a75g/1(7),

— zaburzeniem w ukrwieniu jelit, przez
co dochodzi do gorszego wchlaniania
sktadnikéw odzywczych,

— gorszym ukrwieniem oraz zaburzenia-
mi czynnosci watroby, ktéra jest glow-
nym narzadem wytwarzajacym bial-
ka osocza,

— upacjentéw z chorobami sercowo-na-
czyniowymi moze dochodzi¢ do mikro-
albuminurii (7),

— w krancowej fazie choroby dochodzi
do spadku apetytu, zmniejszona wiec
jest podaz bialka i innych substancji
w diecie.

Stezenie biatka w osoczu jest czynni-
kiem warunkujacym rozmieszczenie ply-
nu miedzy krwia a tkankami. W cze$ci
tetniczej ukladu krazenia wewnatrzna-
czyniowe ci$nienie hydrostatyczne wy-
twarzane przez serce i duze naczynia jest
0 20-25 mmHg wyzsze niz w tkankach.
Cis$nieniu hydrostatycznemu przeciw-
dziala ci$nienia onkotyczne generowane
przez bialka osocza. Jego zadaniem jest
przeciwdzialanie przemieszczaniu ptynu
z przestrzeni wewnatrznaczyniowej do ze-
wnatrznaczyniowej (5). Gdy stezenie bial-
ka w osoczu sie obniza, ptyn nie jest $cig-
gany z powrotem do naczyn, lecz groma-
dzi sie w przestrzeni pozanaczyniowej.

Wodobrzusze jest patologicznym nagro-
madzeniem sie plynu w jamie brzuszne;j.

Wodobrzusze pochodzenia sercowe-
go nalezy do pozawatrobowych przyczyn
nagromadzenia si¢ ptynu (6). W wyniku
niewydolnosci prawokomorowej wzra-
sta ci$nienie rozkurczowe w prawej ko-
morze i/lub prawym przedsionku, ci$nie-
nie zylne oraz w naczyniach wlosowatych,
czego konsekwencja jest wodobrzusze.
Pojawia si¢ ono gdy wzrasta ci$nienie
w naczyniach watrobowych, dochodzi do
wyciekania plynu z powierzchni torebki
watroby do jamy otrzewnej (8). Plyn w ja-
mie brzusznej jest przesiekiem modyfiko-
wanym, w ktérym koncentracja biatka wy-
nosi 25-75 g/1.

Wlew osocza, ktéry powoduje wzrost
ci$nienia onkotycznego krwi, moze mie¢
istotny wplyw na utrzymywanie bialka
w naczyniach. Do wydluzenia okresu po-
miedzy punkcjami jamy brzusznej moze
przyczyniaé si¢ uszczelnienie naczyn
krwiono$nych przez podaz bialtek znaj-
dujacych sie w osoczu. Pory w srédbton-
ku naczyn maja wielko$¢ 10-50 um (8).
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U pacjentéw we wstrzasie dochodzi do
rozszerzenia poréw $rédblonka i uciecz-
ki albumin (8). Przy resuscytacji pacjen-
téw uzywane sa koloidy i krystaloidy. Na-
turalnym koloidem jest krew pelna lub
osocze. Zawarta w nich albumina spet-
nia najwieksza role w utrzymaniu ci$nie-
nia onkotycznego, ale wplyw na to maja
takze zawarte w osoczu fibrynogen i glo-
buliny. Nalezy wzia¢ pod uwage, ze nawet
jesli pory w $rédblonku sa rozszerzone
np. przez podwyzszone ci$nienie w kapi-
larach, inne skfadniki osocza moga przy-
czyniac sie do ich uszczelnienia.

W medycynie czlowieka uzywane sa
5% i 25% koncentraty albuminowe. Do-
stepne dla zwierzat komercyjne prepa-
raty liofilizowanych albumin swoistych
gatunkowo (np. ABRI Canine Albumin
Lyophylised) sa bardzo kosztowne, a ich
dostepnos¢ jest ograniczona do niekté-
rych krajéw (9). Swiezo mrozone osocze
pobrane od psa zawiera 3,5—-5% albumin,
fibrynogen i globuliny (8). Pacjenci we
wstrzasie, u ktérych dochodzi do szyb-
kiego ubytku albumin w wyniku ucieczki
albumin z naczyn krwiono$nych do prze-
strzeni pozanaczyniowej, maja poziom al-
bumin nizszy niz 20 g/1. U pacjentéw kar-
diologicznych rzadko dochodzi do tak
duzego ubytku albumin (10). Analizujac
jednak przypadki zwierzat w obecnej pra-
¢y, mozna zauwazy¢, ze u psa, ktéry mial
najnizszy poziom albumin 24,0 g/l, efekt
terapeutyczny i czas pomiedzy punkcja-
mi byl najdluzszy.

Poniewaz biatka osocza biora udziat
w transporcie lekéw i np. furosemid w 98%
taczy sie z biatkami osocza, nie mozna wy-
kluczy¢, ze wyréwnanie poziomu biatka
we krwi moze mie¢ wplyw na biodostep-
no$¢ i dziatanie lekéw moczopednych.

Po podaniu mrozonego osocza wlasci-
ciele pséw zauwazali rozwéj wodobrzu-
sza, lecz obwéd brzucha pséw powiek-
szal si¢ powoli, a zwierzeta czuly sie lepiej
i byly ozywione. Mogly przyjmowac réz-
ne pozycje podczas snu, na mostku i na
boku. Wtasciciele decydowali sie na wy-
konanie kolejnej punkcji jamy brzusznej,
gdy pies mial wyrazne problemy z oddy-
chaniem, trudno$ci w poruszaniu lub nie
mogl przyjaé pozycji lezacej. U pacjen-
téw po przetoczeniu osocza $redni czas
pomiedzy punkcjami wydluzal sie dwu-
lub trzykrotnie. Analizujac przypadki,
widad, ze wlew osocza, ktéry podwyzsza
poziom biatka catkowitego i albumin we
krwi, moze mie¢ pozytywny efekt w lecze-
niu wodobrzusza w zaawansowanej endo-
kardiozie zastawki mitralnej.

Ze wzgledu na mala grupe badanych
zwierzat wskazane byloby przeprowa-
dzenie badan na wigkszej populacji pséw.
Badanie poziomu albumin i biatka catko-
witego powinno zosta¢ przeprowadzone
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kilkukrotnie przed i po przetoczeniu oso-
cza, w ustalonych odstepach czasu, aby
sprawdzi¢, czy stopniowe obnizanie si¢
ich stezenia ma jednoznaczny wplyw na
szybsze powstawanie wodobrzusza. Nie-
wykluczone jest takze, ze efekt przeto-
czenia moze by¢ zwiazany z koncentra-
cja albumin we krwi dawcy osocza, dlate-
go nalezaloby sprawdzi¢, jaki jest poziom
albumin w przetaczanym osoczu.

Whioski

Uzyskane wyniki wskazuja na mozliwe do-
broczynne dziatanie mrozonego osocza
u pacjentow w ostatnim stadium endokar-
diozy z wodobrzuszem poprzez uzupelnie-
nie poziomu albumin we krwi, do ktérych
ubytku moze dochodzi¢ w zaawansowa-
nej chorobie serca. Wydluzenie czasu po-
miedzy punkcjami jamy brzusznej skut-
kuje lepszym samopoczuciem pacjentéw
oraz mozliwym wydluzeniem ich czasu
przezycia ze wzgledu na odlozenie decy-
zji o eutanazji.
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