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Spoedkliniek voor Dieren Amsterdam BV
Intoxicatie met aspirine (acetylsalicylzuur)
Katten zijn gevoeliger voor aspirine dan honden. Katten hebben geen glucuronyl transferase activiteit hetgeen nodig is voor ontgiften en uitscheiden van aspirine. Intoxicatie geeft vertraagde maaglediging, waardoor plasma spiegel tot 12 uur na inname kan stijgen. 
Plasma halfwaarde tijd neemt toe met toename van de dosis.
Toxisch effect: 
Beenmerg suppressie, geremde plaatjes aggregatie, metabole acidose, toxische hepatitis, nierfalen, maagulcera
Toxische dosis:  Hond: 50 mg/kg/dag  (acute orale LD50 hond: 700 mg/kg)   Kat: 25 mg/kg/dag

Symptomen:

Acuut: 
ontwikkelt zich meestal binnen 4-6 uur: depressie, anorexie, hyperthermie, (bloed) braken, 

versnelde ademhaling, acuut nierfalen, zwakte, ataxie, coma, dood

Chronisch: herhaalde dosis kan leiden tot maagulcera en perforaties, toxische hepatitis en beenmerg suppressie
Laboratorium bevindingen: bloedspiegel van aspirine kan gemeten worden. 
Bloedgassen (metabole acidose of respiratoire alkalose), verhoogd ureum/creatinine en leverenzymen, 

bij katten kan Heinz body anemie optreden (direct effect van aspirine door denaturatie van eiwit), bloedingstijd verlengd door verminderde activiteit thrombo’s tgv aggregatie (geen verlengde PTT/APTT), thrombocytopenie
Differentiaal diagnose:

Intoxicatie met NSAID’s, acuut nierfalen

Prognose: 
als er al sprake is van dehydratie, coma met beenmerg suppressie of toxische hepatitis dan is de prognose slecht.
Therapie:
- zorg voor vrije luchtweg( zonodig intuberen en extra zuursof geven
- aan intraveneus infuus
- laten braken of maag spoelen (<6-12 uur na opname), zie ook alg instructies ‘eerste opvang bij vergiftigingen’

Braken ( kat: xylazine 0,44-1,1 mg/kg i.m./ s.c. ( hond: apomorfine 0,03 mg/kg i.v./ 0,04 mg/kg i.m.






1,5-6 mg/dier verdund in NaCl in conjunctivaalzak druppelen


Maag spoelen bij gesedeerde en geintubeerde patient

- actieve kool (norit) 2-5 g/kg p.o. in een oplossing van 1 g/ 5ml water, iedere 3-4 uur herhalen
- 1 x laxeren 30 min. na 1e gift van actieve kool ( 

   natriumsulfaat: 
kat: 200 mg/kg  
hond: 250-500 mg/kg, mengen met water 5-10 ml/kg

- clisma (Microlax®) toedienen

- monitor nierfunctie, geen nefrotoxische medicatie

- geforceerde diurese, bij hypovolemische shock storten op geleide van CVD (let op overhydratie)
- catheterisatie om de urine productie te meten (minimaal 1-2 ml/kg/uur)
- wegen, iedere 12 uur om overhydratie te voorkomen/ tijdig te signaleren

- na rehydratie diurese opwekken:  
- furosemide  hond: 0.5-6 mg/kg i.v. 3dd   kat: 0,5-2 mg/kg i.v.


- indien er na een uur nog geen urine productie is; zelfde dosis herhalen evt. CRI 2-5 microgram/kg/min 
- indien er geen diurese opgewekt kan worden: peritoneale dialyse overwegen

- behandel metabole acidose: vloeistof therapie/ verbeter ventilatie mogelijkheden
- sucralfaat  
hond: 250-1000 mg/ dier p.o. 3-4dd   kat: 250 mg/dier p.o. 2-4dd 

- of: misoprostol  
hond: 1-5 microgram/kg p.o. 2-3dd
- ranitidine (Zantac®)
hond 0.5-2 mg/kg i.v./p.o. 3 dd
kat: 2.5 mg/kg i.v. of 3.5 mg/kg p.o. 2dd

- of: cimetidine (Zitac®)
hond/kat: 2.5 mg/kg 4 dd p.o. 
- of:  omeprazole  
hond: 0,7 mg/kg p.o. 1dd
- anti-emeticum, indien nodig: metoclopramide of cerenia® Bronnen:
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Deze protocollen zijn opgesteld door en voor de Spoedkliniek voor Dieren Amsterdam BV, en gebaseerd op de daar aanwezige faciliteiten en kennis en ervaring van de medewerkers. Gebruik van dit protocol door praktijken die deze protocollen hebben aangeschaft dan wel gekregen is toegestaan doch voor eigen risico.
Natasja van Velsen


1 van 2




[image: image2.png]


_1197967899.bin

