Hjartsjukdomar hos katt

Anledningen till denna artikel ar att jag under en foljd av ar tyckt mig se en
Overrepresentation av hjartfel hos raskatter och framforallt d& hos perserkatt.

Andra veterinarer kanske har en annorlunda bild av forekomsten hos olika
kattraser, beroende pa vilket patientmaterial man moéter i sin praktik. D& jag
jobbar over hela landet tycker jag mig dock ha fog for ovanstaende konstaterande.
De undersokningar och studier som finns publicerade ar i huvudsak amerikanska
och ger inte en entydig bild av férekomsten hos olika kattraser, men tycks dyka
upp hos de flesta. Nedan foljer en sammanfattning av vad man vet idag om
hjartfel hos katt och vad man skulle kunna goéra for att minska problemet.

Vilka hjartsjukdomar hittar vi hos katter?

I princip utgors dessa av olika typer av defekter i hjartmuskulaturen - sk
kardiomyopatier. Kardio betyder hjarta, myo muskulatur och pati sjukdom.

Dvs sjukdomar i hjartmuskulaturen. Tidigare var en form som ledde till en
uttunning av hjartmuskulaturen och en forsamrad pumpformaga (sk dilaterad
cardiomyopati/ DCM) relativt vanlig.

1987 publicerades en amerikansk undersékning dar man visade att denna
hjartmuskelsjukdom till stor del berodde pa en brist pd aminosyran taurin. Denna
essentiella aminosyra finns sedan dess i tillrdcklig mangd i alla kattfoder och
sjukdomen har i stort sett férsvunnit. Vidare finns en form av hjartmuskelsjukdom
som visar sig i en forsamrad funktion med en atfoljande nedsatt pumpférmaga.
Detta leder till en uppdamning av blod i hjartat och framforallt en kraftig
utvidgning av hjartats formak. Denna form kallas restriktiv kardiomyopati/ RCM
och ses ffa hos aldre katter. Orsakerna ar otillrackligt utredda. Den nu vanligaste
hjartmuskeldefekten ar en form dar hjartmuskelaturen framférallt i vanster
hjartkammare succesivt vaxer och till slut blir sa tjock att hjartats formaga att
fyllas med blod blir otillrdcklig. Denna kallas hypertrofisk kardiomyopati/ HCM.
Hypertrofi betyder tillvaxt / fértjockning. HCM finns beskrivet framfdrallt hos
manniska och katt. Sjukdomen ar mycket sallsynt hos hund. Om denna
hjartmuskeldefekt kommer resten av artikeln att handla.

Hur fungerar hjartat?

Hjartat bestar av tva kammare och tva formak. blodet kommer fran kroppen via
levern till hoger formak, fortsatter till hdger kammare varifrdn blodet pumpas upp
till lungorna genom lungpulsadern. Dar avger blodet koldioxid och tar upp syre.
Fran lungorna fortsatter blodet till vanster formak, varifran det témms ner i
vanster kammare. Vanster kammare pumpar ut blodet i kroppen genom
kroppspulsadern. Flodet av blod fran hjartats hogersida till lungorna och till
hjartats vanstersida kallas lilla kretsloppet. FIodet mellan hjarta-kropp-hjarta kallas
stora krets- loppet. Under hjartats uppsamlingsfas (diastole) téms blodet Fran
formaken ner i hjartats kammare. Klaffarna mellan formak och kammare ar da
oppna och klaffarna till respektive pulsadror ar stangda. Under pumpfasen
(systole) stangs klaffarna till formaken, pulsdderklaffarna 6ppnas och blodet
pumpas ut till lungor resp kropp. Hoger och vanster hjarthalvas rorelser
synkroniseras av ett nervsystem, det sk retledningssystemet, vilket skickar
elektriska impulser med en spanning pa ca 1 mV genom hjartmuskulaturen. Det ar
dessa nerv- impulser vi registrerar med EKG (elektrokardiogram).
Retledningssystemet har en sjalvstandig impulsformaga men styrs ocksa av olika
nerver som verkar som en gaspedal och en broms pa hjartverksamheten.



HCM leder till hjartsvikt och blodproppar

Vid HCM fortjockas ofta vanster kammarmuskulatur. Dess formaga att ta upp blod
under uppsamlingsfasen Foérsamras successivt. Detta leder dels till en uppdamning
av blod i vanster formak och dels till att en otillracklig mangd blod pumpas runt i
kroppen. Detta visar sig framforallt i en dkad trétthet och en mindre aktivitet.
Formaket utvidgas alltmer och uppdamningen av blod blir till slut s& stor att
aterflodet fran lungorna forsvaras. Vi far da ett vatskeuttrade fran blodkarlen till
lungvavnaden, ett sk lungédem. Katten &r da i en vanstersidig hjartsvikt.
symtomen med tung andning, nysningar -slem fran nasborrarna, kraftig
orkesloshet, tunn snabb puls och bleka slemhinnor utvecklas ofta ganska fort.
Fortskrider svikten eller om hoger kammare ocksa ar drabbad utvecklas en
hogersidig svikt med en uppdamning av blod i levern, en sk staslever, och uttrade
av vatska i buken. Katten ar dd mager men bukig. Hjartat kompenserar den
forsamrade slagvolymen; den mangd blod som pumpas ut vid varje hjartslag,
genom att hoja hjartfrekvens och darmed vidmakthalla en tillracklig
hjartminutvolym. D& blodflodet fran vanster formak till kammaren ar férsvarat och
pga att formaket vidgas kan ett tillbakaflode fran kammaren till formaket ske i
hjartats sammandragningsfas. Detta turbulenta flode kan hoéras i form av ett
blasljud. Pga hjartkammarens férsamrade uppsamlings- formaga kommer blodet
att sta stilla i formaket. Detta leder till en 6kad risk for bildning av blodkoagel -
tromber. Dessa kommer s& smaningom ut i blodcirkulationen och kan orsaka
blodproppar i framfoérallt bakbenens blodkarl. Blodcirkulationen i benet férsamras
vilket leder till minskad rorlighet/ halta, lagre temperatur och en svag puls i benet.
Proppar kan ocksa komma in i hjartats egen blodcirkulation med infarkter och
plotslig dod som foljd, hjarnans cirkulation med atfoljande centralvervosa symtom
och i njurarna med njurinfarkter och en férsamrad njurfunktion.

Vad beror hjartmuskelfortjockning pa?

Det fnns fler teorier om vad som hander i hjartmuskulaturen vid HCM. Det ar
framfor allt hos manniska sjukdomen ar undersokt. Nar hjartmuskel- cellen far en
impuls fran retledningssystemet att dra ihop sig tas bl a kalkjoner in i
hjartmuskelcellen, vilket satter igAng sammandragningen. Nar sedan
hjartmuskelcellen under hjartats uppsamlingsfas skall aterga till vilofas, maste
kalkjonerna stromma ut ur hjartmuskelcellen. Studier hos manniska tyder pa att
detta inte fungerar vid HCM.

Kalkjonerna stannar kvar i hjartmuskelcellen, den hamnar i en permanent
sammandragningsfas och hjartmuskeln kan darmed inte "slappna av" under
uppsamlings- fasen. Detta tillstand leder i sin tur till syre- och energibrist i
hjartmuskeln vilket ger bestdende skador i form av arrvavnad och en dkad mangd
blodkarl i hjartmuskeln. Ju fler hjartmuskelceller som drabbas av detta "kramp"
tillstdnd ju mer sammandragningen, fortjockad blir hjartmuskeln. Det finns flera
teorier, men denna tycks for narvarande vara den mest hallbara. Medelalders
hankatter Medelaldern nar man ser symtom pa HCM hos katt ar ca 7 ar med en
variation pa 5 manader till 17 ar i olika studier. Hankatter ar kraftigt 6ver-
representerade. De flesta hankatter ar vid denna alder forstas kastrerade, men
ingen skillnad tycks finnas mellan kastrerade och okastrerade hankatter.
Sjukdomen upptacks hos manga av katterna med HCM vid en klinisk undersékning
infor t ex vaccination eller en narkos. Man hor da ett blasljud eller en sk
galopprytm hos en katt som inte uppvisar nagra sjukdomssymptom. Hos ca 60%
av katterna med HCM hors ett blasljud, hos ca 49% en galopp- rytm och hos 25%
en arytmi (onormala hjartslag). Katter som inte har ndgra symtom nar sjukdomen
upptacks lever lange, de flesta mer an fem ar efter diagnos. Hos katter som
inkommer till klinik med hjartsvikt ar éverlevnadstiden betydligt kortare, ca tre
manader, men en femtedel 6verlever anda mer an tre ar efter att de fatt
hjartsvikt. Ar hjartfrekvensen mindre an 200 slag per minut nar katten kommer i
hjartsvikt ar chansen att leva lange betydligt battre &n nar hjartfrekvensen ar éver
200 slag per minut. For de katter som fatt blodpropp ar prognosen mycket dalig,
de lever inte langre &n ca 6 manader efter blodproppen. Ett problem ar katter med
HCM utan sjukdoms- symtom eller blasljud vid narkos/ sedering. Dessa kan da
komma i hjartsvikt.



Hur diagnosticeras HCM?

Rontgenundersdkning och EKG kan ge veterinaren en vagledning om anledningen
till att katten har blasljud eller kommer in med hjartsvikt. Med ultraljud av hjartat,
sk ekokardiografi, kan man studera hjartats rérelsemdnster och mata tjockleken
pa hjartmuskeln, varfor denna undersokningsmetod ger en relativt saker diagnos.
Det ar viktigt att utesluta andra anledningar till hjartmuskelférstoring innan man
stéaller diagnosen HCM. Struma - en 6kad bildning av skdldkdrtelhormon och ett
forhojt blodtryck pga t ex en kronisk njurskada leder till en
hjartmuskelfértjockning. Vid struma ar ofta skéldkoértlarna férstorade och blodprov
visar fornojda hormonvarden. Blodtrycket ar inte latt att mata pa katt och nar en
njurskada leder till ett forhojt blodtryck ar darfor mycket daligt utrett. Vidare ar
blodprovsvarden av urea och kreatinin inget sakert satt att diagnostisera en
njurskada. Obduktion ar den enda helt sakra metoden att diagnostisera HCM.

Gar det att behandla HCM?

Det ar framforallt symtomen pa sjukdomen som behandlas. En katt med HCM utan
sjukdomssymtom ar det tveksamt om man ska behandla. Om det foreligger en
forstoring av vanster formak (ultraljudsundersékning) kan man ev satta in
forebyggande behandling mot blodproppar. Denna behandling satts ocksa in om
katten har tecken till hjartsvikt. Vatskedrivande preparat anvands da for att
minska vatskan i lungorna. Vidare férsoker man dampa stressen i hjartat,
hjartfrekvensen och blodtryck med sk betablockare. Dessa minskar aktiviteten hos
de nerver som stimulerar hjartverksamhetaen. En intressant behandling ar sk
kalciumkanalblockare. Dessa minskar upptaget av kalkjoner till hjartmuskelcellen.
Denna behandling kan ev leda till att hjartmuskelfunktionen normaliseras och att
hjartmuskelfortjockningen darmed gar tillbaka. Vissa studier tyder pa att sa skulle
kunna vara fallet. Behandlingen ar livslang. Doser och preparat behéver ibland
andras under behandlingens gang.

Finns det nagot arftligt samband med HCM?

Hos manniska ar sjukdomen val utredd. Dar orsakas ca 50% av de diagnostiserade
fallen, av en arftlig defekt i en gen som styr hjartmuskelcellbildningen. Denna
tycks huvudsakligen nedarvas autosomalt dominant. Nagra orsakas sannolikt av en
recessiv gen, dvs bada foraldrarna maste bara pa genen och hos dvriga kan ingen
arftlig faktor pavisas. En familjar nedarvning tydande p& en autosomal dominant
arvsgang har setts hos Maine Coon. | borjan pa 90-talet hittades HCM hos nagra
besléktade burmakatter i Sverige. Hos perserkatt finns uppgifter om en familjar
nedarvning fran 1977 och en rapport fran 1994. Denna senare studie pa 28
besléktade perserkatter indikerar en autosomal dominant nedarvning, dvs samma
arvsgang som for njurcystor. Vi vantar pa flera studier om arvsgangen

Hur hanterar vi HCM i aveln?

Ett problem ar att diagnostisera sjukdomen. Alla katter med HCM far inte blasljud
eller rytm- rubbningar och foranleder da inga vidare undersokningar. Andra
sjukdomar leder till hjartmuskelfortjockning och dessa maste forst uteslutas.
Struma kan relativt sakert diagnostiseras, men det ar svart att sakert utesluta
kronisk njurskada med atfoljande forhojt blodtryck. Ur avelssynpunkt bor man
darfor forst utesluta katter med njurcystor i aveln, innan man bdérjar arbeta med
att fA bort HCM. Det man kan gora ar att lata veterinaren i samband med den
arliga vaccinationen auskultera kattens hjarta noga for att upptacka ev blasljud
eller galopprytm. H6r man detta bor dessa katter under- s6kas med ultraljud. Ser
man da ett hjarta med hjartmuskelfortjockning far man ga vidare med ett blodprov
for att utesluta struma. Huruvida man kan diagnostisera HCM med
ultraljudsundersokning innan blasljud eller sjukdomssymtom foreligger ar inte
undersokt. Ses en hjartmuskelfértjockning och andra orsaker till detta kan
uteslutas ar det en saker diagnos. Men eftersom sjukdomen utvecklas successivt
kan man inte saga att en ung kan med ett till synes normalt hjarta, inte kommer



att utveckla HCM.

Katter drabbas sent i livet av symtom och har sannolikt d& redan verkat fardigt
som avelskatt. Arvsgangen ar inte helt klarlagd. Men oavsett om den ar en
recessiv eller dominant nedarvning bor inte katter med diagnosen HCM anvandas i
avel. Framforallt galler detta forstas hankatter. Dels drabbas de av sjukdomen i
hogre grad an honkatter, dels anvands de langre i aveln och dels ger de upphov till
fler avkommor. Av ovan ndmnda skal kommer det att ta betydligt langre tid att
eliminera denna sjukdom &an vad fallet ar for njurcystor. Men som vi smalanningar
sager; den envise vinner.
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