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Pulmonalisstenos raknas som en av de vanligaste medfodda hjartsjukdomarna hos hund (15, 13, 4, 21) och
identifieras mer sallan hos katt (17, 16, 22). Till raser med okad risk réaknas ex engelsk bulldog, dvargsch-
nauzer, samoyed och cocker spaniels . | patientgruppen med grav stenos kan ballongdilatation leda till en
framtid utan begransningar fran hjartfelet. | denna fallrapport presenteras en symtomatisk dvargschnau-
zer med en grav valvular pulmonalisstenos som efter ballongdilatation endast hade en kvarvarande lindrig

pulmonalistenos.

En dvirgschnauzertik, 2 dr och 6 méin, remitterades till
Djursjukhuset Albano pa grund av anstriangningsrelatera-
de svimningar sedan 1 ar tillbaka. Patienten genomgick en
klinisk undersokning och uppvisade ett viinstersidigt systo-
liskt apikalt blasljud grad TV/VI. Ovrig klinisk undersok-
ning var utan anmérkning. Patienten genomgick en ekokar-
diografisk undersokning dér en grav valvuliir och sekundér
dynamisk subvalvulir pulmonalisstenos identifierades (Fi-
gur 1). Tryckgradienten dver lungartiren uppmiittes till 130
mmHG. Me-dicinering med atenolol (Tenormin® 25 mg,
Pfizer) 1 mg/kg 2 ginger dagligen initiera-des.

patienten pavisa-
de en hogersidig myokardhypertrofi, en platt septum i ho-
ger kortaxel, hog hastighet strax distalt om lungartirens
klaffplan (5,7 m/s, motsvarande en tryckradient pa 130
mmHG). Klaffens infiistningsplan uppmiittes till 15 mm.
Lungartiren bedomdes ¢j hypoplastisk. Klaffarna visade
en tydlig "doming” med minimal hypertrofi. Det forelag
ingen trikuspidalisregurgitation eller septumdefekt mellan
formak och kammare. Hoger formak bedomdes ej vara dila-
terad. Infundibulum bedém-des hypertrofierad sekundirt
den valvuliira stenosen (en sa kallad sekundir subvalvulir
dymisk stenos). Flodesprofilen over lungartiren visade
dirmed pa en tydlig dyna-misk komponent (Figur 1). EKO
viirden; LVIDd 1,7 em, LVIDs 0,9 ¢m, FS 42%. RVIDd 0,7
em, IVSd 1,1 em, LVWdA 0,9 em. La 1,4 ¢cm, Ao 1,5 cm (LA/AO
0,9). Maxhastighet 6ver aorta uppmiittes till 1,5 m/s och flo-
det var laminirt. Ingen koronarkérlsanomali identifie-rades.

en lamplig kandidat (valvuar
pulmonalisstenos typ 1) for bal-longdilatation. Infor in-
greppet analyserades allminna blodprover (ALAT, krea-
tinin, RBC, WBC, trombocyter, Na, K, protein, albumin)
samt koagulationsparametrar (APTT och PT). Samtliga
blodprover var normala. Patienten sovdes och placerades i
hoger sidolége. En vends introducer anlades i hoger ljumske
(vena femoralis) via Seldinger teknik. Angio-grafi utférdes
fran hoger utflodestrakt via en Behrmann kateter, klaffens
infiistingsplan beriiknades dterigen (14 mm). En guide-wire
placerades ut i lungartiren . Dilatationska-tetern triddes
over denna wire och placerades centrerad 6ver stenosomra-
det. Liamplig ballongdiameter beriknades (klaffens infiist-
ningsplan x 1,3) till 18 mm. Ballongen blas-tes upp manuellt
2 ganger till 4 bar. Midjan pé stenosen forsvann diarmed,
vilket dven konfirmerades med en ytterligare angiografi.
Samtliga katetrar avligsnades direfter och ett tryckbanda-
ge anlades dver vena femoralis.

Pulmonalisstenos forekommer i tre olika typer; valvulir,
sub- eller supravalvulir. Den valvulira formen ir vanligast
och med ekokardiografi dr det mojligt att sdrskilja tva olika
typer; typ 1 och typ 2 (14 och 15). Typ 1 ér den vanligast for-
men och karaktiiriseras av en normalt dimensionerad annu-
lus samt fusionerade klaff-blad. Typ 2 kéinnetecknas istiillet
av en hypoplastisk annulus samt en fortjockning av klaf-far-
na (dock ej nodviindigtvis fusionerade). Typ 1 dterfinns hos
manga raser, typ 2 dr mer frekvent forekommande hos bra-
kycefala raser sdsom engelsk och fransk bulldog (5).
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Flodesprofil ver lungartéren uppmétt med kontinuerlig doppler. Pmax
5,7 m/s. Innan ballongdila-tation

av typ 1 och 2. Storst
framgang med bal-longdilatation erhalls hos hundar med
den valvulira stenosen av typ 1. Subvalvulir pul-monalis-
stenos dr den nist vanligast forekommande formen. Denna
variant kiinneteck-nas av en grav hypertrofi och avsmalnan-
de av hoger kammarens utflodesomrade i kom-bination med
en grav hypoplasi av annulus. Ibland aterfinns en isolerad
fibrotisk ring lo-kaliserad proximalt om valvostiet (7).

karaktiriseras av
en hypoplasi av lungartiaren. Denna typ ér ovanlig hos hund
(1) och limpar sig ej for ballongdilatation. En an-nan form
av supravalvulir stenos dr sekundért till en malformation av
coronarkiirlen dér ett abberrant kirl omsluter lungartiren
(8). Koronarkiirlsanomalin har sitt ursprung i héger sinus
valsalva diir det sker en uppdelning av coronarkiirlet i tva
gre-nar. Vinster gren omsluter lungartiren distalt om klaf-
farna och skapar dirmed en stenos (typ R2A) (3). Denna
anomali aterfinns framforallt hos brakycefala raser, saisom
engelsk bulldog och boxer. Ibland forekommer pulmonalis-
stenos samtidigt som andra medfédda lesioner. Exempel pa
detta dr formak- eller kammarseptumdefekt och tricuspida-
lisdysplasi. Pulmonalisstenosen kan &ven vara en del av en
mer omfattande missbildning sisom Fallots tetralogi.

pulmonalisstenos beror pa gra-
den av fortringning. Gradering gors utifran den uppmiitta
tryckgradienten beriknad fran maxhastigheten uppmiitt vid
stenosen ( tryckgradienten éver lungartéiren = 4 x (max has-
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Flédesprofil 6ver lungartéaren uppmétt med kontinuerlig doppler. Pmax
3 m/s. 24 timmar efter bal-longdilatation. Den dynamiska subvalvulédra
profilen framtrader dven i denna bild.

tighet over lungartiren)2) dir lindrig < 50 mmHG, méttlig
50-80 mmHG samt grav > 80 mmHG (18). Hundar aktuella
for ballongdilatation dr de med en grav fortringning, alter-
nativt om de upplevs symptomatiska. Djur med en lindrig
till mattlig stenos ar vanligen asymptoma-tiska. Vanliga
beskrivna symptom ér trotthet relaterad till anstringning,
dyspne och svim-ningar. Hogersidig hjértsvikt med savil
ascites samt myokardsvikt kan komma att utveck-las (2).
Malséttningen med ballongdilatationen ér att sinka tryck-
gradient-en med 50%.

., forsta-
handsval for behandling av pulmonlisste-nos (18). Fram-
giangen beror delvis pa ballongens storlek i forhallande till
klaffplanet (2). Klaffens anatomi ir dock en av de vikti-
gaste faktorerna som avgor framgéngen (18). Hun-dar med
valvulédr stenos av typ 1 har den bista prognosen. Ballong-
dilatation i denna pa-tientgrupp har i en retrospektiv studie
rapporterats ha en 100% framgang att jaimfora med en fram-
ging pd 66% hos typ 2 hundarna (6).

var hos
denna hund 130 mmHG och reducera-des 24 timmar post
operativt till 36 mmHG (Figur 2). Aterbesok 6 ménader
efter ballongdi-latationen visade en tryckgradient pa 32
mmHG. Patienten hade inte svimmat nigon gang efter bal-
longdilatationen samt uppvisade ett gott allméntillstind.
Atenolol fasades ut under 1 manad och prognosen for ett
fullgott liv bedomdes dirmed som god.
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