Litteraturstudie

Meningiom ar den vanligast fore-
kommande primara hjarntumaéren
hos hund och katt. De vanligaste
symtomen som ses ar krampanfall,
beteendeféréandringar, ataxi och for-
andrad medvetandegrad. Artikeln
sammanfattar aktuell litteratur om
etiologi, diagnostik och behandling
av intrakraniella meningiom hos
bada djurslagen.

Studien utgor forfattarens
examensarbete for specialistkompe-
tens i sjukdomar hos hund och katt.

A

INLEDNING
Hjirntumérer ir en vikeig differential-

granskad artikel

diagnos hos ildre hundar och katter
som utvecklar neurologiska symtom

som kramper, pdverkad medvetande-
grad, beteendeforindringar och paverkat
rorelsemonster (31, 35, 38). Av dessa ir
meningiom den tumdrtyp som ir van-
ligast férekommande (30, 31, 38). De
stdr for ca 45-52 procent av de primira
hjirntumérerna hos hund (30, 31) och
for ca 85 procent hos katt (38).

Syftet med denna litteraturstudie ir
att redogora fér meningiom som sjuk-
dom med fokus pd etiologi, kliniska
symtom, diagnostik och olika behand-
lingsalternativ hos hund och katt.

Genom att sprida kunskap om sjuk-
domen kan korrekt diagnos erhéllas och,
i de fall det ir majligt, 4ven behandlas
med relativt god prognos, vilket ger
patienten en dkad livskvalitet.

ETIOLOGI, LOKALISATION OCH
FOREKOMST

Meningiom ir en tumdrform som utgdr
frin hjidrnhinnornas meningoteliala cel-
ler (23). De har en tillvixt i dura mater
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FIGUR 1 OCH 2. Datortomografibilder pa en katt med misstankt multipla meningiom.
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och ir lokaliserade extraaxialt, vilket
innebir att de ir beligna utanfér hjir-
nans parenkym (33, 38). Hos minni-
skor klassificeras meningiom generellt
som benigna, bortsett frin meningiom
av anaplastisk typ (23). Liknande klassi-
ficering gors hos hund och katt (33, 38).

Den vanligaste lokalisationen for
meningiom hos katt ir inuti tredje ven-
trikeln (179%). Andra vanliga lokalisa-
tioner ir i anslutning till lobus parietalis
(15 %), lobus temporalis (14 %), lobus
frontalis (12 %), lobus occipitalis (8 %),
cerebellum (7 %) och diencefalon (5 %)
(38).

Hos hund #r primira meningiom i
hjirnan ofta lokaliserade till cerebrum
(62%), men ses iven i omridet for
medulla oblongata (25 %), olfaktoriska
omridet (20 %), cerebellum (18 %),
mesencefalon (12%) och diencefalon
(90 %) (30).

Hos katt dr det inte ovanligt med
multipla meningiom (12, 38) (Figur 1
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» och 2). Hos hund ir det sillsynt, men

kan férekomma (24, 33).

Hos hund ses meningiom oftare hos
storre hundraser (20-25 kg) (31). Boxer,
golden retriever och dvirgschnauzer
har 6kad risk att utveckla meningiom.
Median- och medelildern f6r utvecklan-
det av meningiom hos hund ir elva &r,
vilket 4r hogre 4n for andra hjirntums-
rer (30, 31).

Den nist vanligaste typen av hjirn-
tumdr hos hund ir gliacellstumérer, dir
astrocytom, oligodendrogliom, oligo-
astro-cytom och glioblastom ingér (30,
31). Medeldldern for upptickt av glia-
cells-tumérer ir sju till nio &r (31).

Hos katt anses huskatter vara over-
representerade f6r meningiom (35, 38).
Lymfom ir den nist vanligaste hjirntu-
moren hos katt, f6ljt av hypofystumérer
och astrocytom (35, 38). Enligt en stu-
die 4r medelldern fér symtomdebut av
samtliga hjirntumérer elva ar, att jim-
fora med tolv &r fér meningiom (38). 1
samma studie sigs att medeldldern for
neuroepiteliala hjirntumérer, dir astro-
cytom ingdr, var betydligt ligre (8 r).

En annan studie visade pd medel-
aldern 10,5 4r for meningiom hos katt,
medan den generella dldern for alla
hjirntumarer var 8,9 &r. I den studien
kunde pévisas att dldern f6r lymfom var
statistiskt signifikant ligre i4n vid
meningiom (35).

Metastasering av priméra meningiom
i hjirnan dll lungor hos hund ir ytterst
sillsynt. En studie pé tre hundar pavisade
tumérceller i lungorna som kunde

albano

kopplas till en primirtumér, av typen
meningiom, i hjirnan. Detta visar att
spridning kan forekomma dven om det
ir vildigt ovanligt, med f3 beskrivna fall
i litteraturen. Generellt finns det f3
beskrivna fall av extrakraniala metastaser
vid primira hjirntumérer. Detta giller
for de flesta typer av hjirntumérer och
inte bara fér meningiom (29).

Varken hos katt eller hund verkar kén
ha nigon betydelse for utvecklande av
meningiom (30, 31, 35, 38).

SYMTOM

De vanligaste symtomen vid hjirntumé-
rer hos svil katt som hund ir krampan-
fall, paverkad medvetandegrad, beteende-
forindringar och vestibulira symtom,
t ex cirkelgéng och ataxi (30, 38). Andra
neurologiska symtom som rapporterades
hos hund ir blindhet, nacksmirta, olik-
stora pupiller och skakningar av huvu-
det och/eller extremiteter (30). Plotsligt
uppkommen aggression var den van-
ligast forekommande beteendeforind-
ringen hos katt (38). Hos katt ir det
dven vanligt med icke specifika symtom
som letargi, inappetens och avmagring

(38).

DIFFERENTIALDIAGNOSER

Utéver andra hjirntumérer finns det
flertalet sjukdomar i det centrala nerv-
systemet (CNS) som skulle kunna ge ett
eller flera liknande symtom som vid
meningiom. Exempel pd méjliga diffe-
rentialdiagnoser ir inflammatoriska till-
stdnd i CNS, neurovaskulira sjukdomar,
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FIGUR 3 OCH 4. DT-bilder pa en katt med meningiom i cerebrum.
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hydrocefalus, syringomyeli och idiopa-
tisk epilepsi (2).

DIAGNOSTIK

Bilddiagnostik

Datortomografi (DT) och magnetreso-
nanstomografi (MRI) anses vara de
huvudsakliga diagnostiska metoderna
for hjirntumérer. Studier visar hég sen-
sitivitet och specificitet f6r MRI och DT
nir det giller att skilja neoplastisk sjuk-
dom frdn icke neoplastisk (27, 28, 30,
38) (Figur 3 och 4).

I minga fall gir det dven att avgora
vilken typ av intrakraniell neoplasi det
ror sig om utifrin utseende pé bilddia-
gnostik (6, 16, 22, 27, 28, 30, 37, 38).

En supratentorial, extraaxial massa
talar f6r meningiom hos katt sdvil som
hos hund (22, 27, 28, 30, 31, 37, 38).
Minga meningiom har en bredbasig
lokalisation lings falx eller duran (22).
De flesta meningiom hos hund och
katt har en sfirisk eller oval form (33,
37, 38). De ir utrymmeskrivande och
orsakar masseffekt, har ofta en fortjock-
ning av laterala ventrikelns vigg och ger
ofta markant konstrastupptag (28 30,
33, 37). Det har visats att endast med
hjilp av utseendet p& MRI-underssk-
ning har i 96 procent av fallen katter
med meningiom kunnat fi ritt diagnos
(37) (Figur 5 och 6).

Masseffekt innebdr att en neoplasi
genom sin storlek utévar tryck pa
omkringliggande vivnad, vilket leder till
odembildning och ©kat intrakraniellt
tryck. Detta ger i sin tur risk for hernie-
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ring av hjirnan. Masseffekten 4r dirmed
en viktig orsak till symtom (6, 33, 37).

Hos katt, men ibland dven hos hund,
ses ett s kallat ”dural tail sign” pA MRI.
Detta ir ett tecken som kan tala for
meningiom (6, 16, 28, 37). Det innebir
en linjir férstirkning av fortjockad dura
mater. Denna ses i anslutning till en
extraaxial massa, efter intravenos kon-
trastgiva (16). Det tros uppstd till foljd
av en hypervaskulir icke neoplastisk
reaktion (28). Detta fynd ses inte i alla
fall av meningiom men kan #ven ses vid
andra extraaxiala neoplasier och pato-
logier som 4r i nira kontakt med dura
mater (16, 28, 33, 37).

Utéver andra tumérer i hjirnan bor
dven parasitira och mykotiska sjukdomar
som infektion med Toxoplasma gondii
och Cryptococcus finnas med som diffe-
rentialdiagnos till meningiom hos katt,
dd de kan ge ett liknande utseende vid
MRI-undersskning (8, 34).

Cerebrospinalvatska

Provtagning av cerebrospinalvitska
(CSF) kan anvindas i diagnostiken av
hjirntumérer. I minga fall ses forhojd
koncentration av totalprotein och férhojt
totalantal vita blodkroppar. I vissa fall
ses dven en albumincytologisk dissocia-
tion. Det innebir en f6rhéjd koncentra-
tion av protein utan forhjt antal celler.
Albumincytologisk dissociation upp-
kommer dill f6ljd av 6kad kirlpermeabi-
litet och férekommer vid exempelvis
infektion, tumér eller trauma i CNS.
Det kan 4dven uppstd till £6ljd av avilodes-
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hinder i spinalkanalen, pd grund av exem-
pelvis spinal tumér eller inflammatorisk
sjukdom i ryggmirgen (2, 7, 30, 38).

CSF-analyser kan vara normala eller
ospecifika, vilket ger en lig sensitivitet
och specificitet  fér CSF-prov vid
diagnostik av meningiom (2, 7, 30, 38).
Férutom andra typer av neoplasier kan
liknande fynd orsakas av olika inflamma-
tionstillstdnd i hjirnan. Dessa kan upp-
komma primirt, men idven sekundirt,
exempelvis till f6ljd av neoplasi, blod-
ning eller trauma (2).

Histopatologi

For att kunna stilla en definitiv diagnos
av meningiom krivs vivnadbiopsi for
histopatologi (29). Det finns olika tek-
niker for biopsitagning av férindringar
i hjirnan (9, 21, 26, 36). Metoderna
som beskrivs 4r ofta effektiva for att ta
tillfredsstillande prover, men har relativt
hég risk for allvarliga komplikationer,
dir komplikationerna ofta ir sa allvarliga
att djuret avlivas (9, 21, 26).

Vid histopatologisk undersskning ir
majoriteten av meningiom hos hund av
en benign karaktir som ir vil differen-
tierade (22, 33). I en stor studie omfat-
tande 93 katter med meningiom sigs
inga maligna sirdrag (38).

BEHANDLING

Medicinsk behandling
Medianéverlevnad for hundar med
meningiom utan nigon behandling har
visats vara cirka 75 dagar frin upptri-
dande av initiala symtom (13).
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FIGUR 5 OCH 6. MRI-bilder pa hund med missténkt meningiom i lobus olfaktorius.
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Medicinsk behandling av hjirntums-
rer syftar till att lindra de symtom som
tuméren orsakar. Behandlingen bestér
ofta av en kombination med kortiko-
steroider och antiepileptiska mediciner,
som t ex fenobarbital. Denna behand-
ling medfor generellt sett en kort dver-
levnad nir djuret vil utvecklat symtom.
I en studie var 6verlevnaden under en
manad (19).

Det saknas storre studier avseende
effekt av cytostatikabehandling av hjirn-
tumdrer i stort och meningiom speci-
fike. En retrospektiv studie jimférde 33
hundar, med diagnosen meningiom efter
MRI, som behandlades med hydroxyurea
i kombination med kortikosteroider,
med tio hundar som enbart behandlades
med kortikosteroider. De hundar som
fick en kombinationsbehandling hade
en mediandverlevnad pd 28 veckor
jimfort med 14 veckor fér de hundar
som enbart fick kortikosterioder (5).
Hydroxyurea 4r en typ av cytostatika som
ges peroralt och verkar genom himning
av DNA-syntesen (18). Utéver hydroxy-
urea har lomustine och carmustine provats
som cellgiftsbehandling vid hjirntums-
rer (25). Det finns for lite vetenskaplig
kunskap kring behandling med cellgift
vid hjirntumérer i stort och meningiom
specifike for att sikert kunna utvirdera

behandlingseffekt (25).

Kirurgi
Kirurgisk behandling av meningiom hos
katt har visats ge en signifikant forlingd

overlevnad jimfort med andra behand- »
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» lingsalternativ. Medeloverlevnad efter

kirurgi var 685 dagar jimfért med 18
dagar for de katter som behandlades
pa annat sitt. Postoperativa dterfall av
tumdren sdgs i ca 20 procent av fallen.
Mediantiden for dterfall efter operation
var 285 dagar (38).

En studie visade att sex procent av
katterna som opereras dor under den
perioperativa perioden upp till en ménad
postoperativt (4). En ildre studie visar
att 19 procent av opererade katter med
meningiom dog eller avlivades under den
omedelbara postoperativa perioden (15).

Nir det giller val av kirurgisk teknik
vid operation av meningiom hos katt
ir lokalisationen av massan avgdrande.
Men ofta ger en unilateral rostrotentorial
kraniotomi tillrickligt utrymme for
kirurgi (15).

Det beskrivs alternativa kirurgiska
metoder nir tumédren ir mer svartill-
ginglic. Dessa metoder syftar till att
skapa tillricklig atkomst for &tgird av
tumdren. Ofta liggs 6ppningen genom
kraniet i ett lige rakc over tumérens
lokalisation i hjirnan. Riskerna med
dessa alternativa metoder ir att kinsliga
strukturer som muskler och nerver kan

skadas under ingreppet (10, 11).

behandling vid misstankta intrakraniella meningiom har visat sig medféra f6ridngd Gverlevnadstid men
utrustning for stralbehandling av djur saknas i Sverige.
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Aven hos hund ir det tumérens loka-
lisation som avgor kirurgisk teknik och
olika tillvigagingssitt r beskrivna (14,
17, 20). Hos hund anses komplett kirur-
gisk borttagning av meningiom svir pi
grund av daligt definierad grins mellan
tumor och frisk vivnad (17, 25).

Hundar med intrakraniella meningiom
som genomgick traditionell kirurgi och
overlevde i mer dn en vecka postopera-
tivt, hade i en studie en medianéverlev-
nad pa sju minader (1). Med hjilp av en
kirurgisk metod med aspiration som
spolar och suger samtidigt pavisades i en
annan studie en lingre medianéverlev-
nad pa 41 manader (17). Denna metod
gor det méjligt att ta bort vivnad med
hégt vatteninnehdll (tumérvivnad eller
organparenkym) medan den 4r skonsam
mot vivnad med ligt vatteninnehdll
(kirlvidggar) (17). Det gor att risken for
blédning minskar och kirurgen fir bittre
overblick med firre komplikationer som

folid (17).

Stralbehandling

Stralning som enda behandling vid miss-
tinkta intrakraniella meningiom har
visat sig medféra forlingd 6verlevnads-

tid (3, 32) (Figur 7). Hos hundar med
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en icke operabel intrakraniell massa ir
didrmed strdlbehandling ett behandlings-
alternativ (32).

Det finns olika typer av strilningsut-
rustning som anvinds och varierande
protokoll fér hur strilbehandlingen
utfors (1, 3, 32). I en studie jimfordes
behandlingen av fem hundar med
kobolt-60 strilningsterapi med en annan
grupp pé sex hundar, som behandlades
med 6-megavolt linjiraccelerator. Stral-
ningsdos och behandlingsplan riknades
ut individuellt utifrin individ och ut-
seende pd neoplasin. Strilbehandlingen
genomfordes enligt ett varannandags-
protokoll mindag till fredag med en
total strilningsdos pa 40-49,5 Gy (1).
Ingen skillnad sigs i 6verlevnadstid mel-
lan de olika grupperna (1).

I en studie omfattande 29 hundar
med intrakraniella tumorer, varav 22
av dem misstinktes ha meningiom,
undersdktes effekten av strdlning som
behandling. Mediangverlevnaden for
hundar med misstinkta meningiom var
250 dagar efter behandling (32).

De risker som finns med strilning
kan vara direkt livshotande, t ex stril-
ningsnekros av hjirnparenkymet. Mer
vanligt férekommande ir ofarliga
biverkningar som kerato-
conjuktivitis sicca, otitis
externa och konjunktivit
(3, 32).

Studier har gjorts som
jimfort kirurgi som enda
behandling med kirurgi
ddr postoperativ strilning
genomférts vid intrakra-
niella meningiom hos
hund. Resultaten visar pd
en forlingd overlevnad
i de fall dir strilning
gjordes utdver kirurgin. En
mediandverlevnad pd 16,5
ménader med kirurgi och
strilning sdgs jimfort med
sju méinader med enbart
kirurgi (1).

DISKUSSION

Mainga av de studier kring
meningiom hos hund och
katt som berér bilddia-
gnostiska metoder ir bra
utformade sett till antal

fall. Ofta ror det sig om ett
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stort antal patienter som studerats retro-
aktive dir korreke diagnos stillts efter
histologisk undersokning. Flera av stu-
dierna dr dock mer in tio ir gamla och
utvecklingen gillande bilddiagnostik,
sett bide dill 6kad tillginglighet, bittre
kunskap och mer erfaren personal, leder
till framsteg. Dirmed bér fler korrekta
diagnoser kunna stillas idag jimfért
med ildre studier, dir upp till 40 pro-
cent av hundarna med hjirntumérer fick
fel diagnos.

CSF-prov ir alltid en riskfylld prov-
tagning. Bilddiagnostik kan vara till hjilp
for att avgdra om risken for provtagning
ir 6kad. Ett exempel dr om masseffekt
ses, som vid okat intrakraniellc tryck
eller vid herniering. Av den anledningen
bor diskussion tas i varje enskilt fall om
nyttan med undersdkningen 6verviger
riskerna vid provtagning. Riskerna ir
i minga fall stérre 4n nyttan av CSF-
provtagningen, da sensitivitet och speci-
ficitet av provet vid meningiom ir lag. I
de studier som tar upp CSF-provtagning
nimns sillan ndgra biverkningar efter
provtagning vilket gér det svirt att veta
hur ofta dessa forekommer.

For att sikerstilla diagnosen mening-
iom krivs histopatologi (Figur 8). De
studier som utfort histopatologi har visat
att majoriteten av meningiomen har
benignt utseende och att det ir ytterst
ovanligt med metastasering. Okad mor-
biditet och mortalitet till £6ljd av biopsi-
tagning har rapporterats. Studierna ir
dock smi gillande biopsitagning innan
kirurgi, sett till antal patienter. Fler och
storre studier som jimfor provtagning av
olika delar av hjirnan och olika varianter
av provtagning, skulle behovas for att
siga hur mycket av biverkningarna som
ir kopplade till provtagningsteknik och
hur mycket som beror pid tumérens
lokalisation.

Aven behandlingsalternativen med
kirurgi och strilning ir férenade med
risker och d& sannolikt i dnnu hégre
grad dn vid biopsitagning. Med bild-
diagnostik gir det forhoppningsvis att
avgora om den intrakraniella neoplasin
beddms vara operabel eller strilbar. Dir-
med kan det vara virt att ta den risk som
finns for att forsoka bota eller lindra
symtom med kirurgi eller strilning, eller
innu hellre en kombination av de tvA.

Nir det giller behandling av katt

r - e ot

FIGUR 8. Fér att sékerstélla diagnosen meningiom krévs histopatologi. Biopsitagningen
medfér dock relativt hég risk fér allvarliga komplikationer. Bilden visar meningiom hos

hund, HE-fdrgning, ca 20 gangers forstoring.

med meningiom verkar kirurgi vara att
foredra. Flera studier visar att prognosen
ir god gillande 6verlevnadstid och for-
bittrad livskvalitet. Det bor dock tas i
beaktande att det finns en risk for peri-
och postoperativ mortalitet. De studier
som finns specificerar inte vilka mojlig-
heter for intensivvard djuren hade i sam-
band med operation och eftervérd.
Nyare studier visar pd betydligt ligre
mortalitet jimfért med ildre, sex pro-
cent mortalitet 2015 jimfort med 19
procent 1994. Skillnaden tyder pd att
den kirurgiska tekniken sévil som den
peri- och postoperativa virden har for-
bittrats.

Kirurgi som val av behandling av
hundar med meningiom #r mer kontro-
versiellt jimfort med katt. Kirurgin ir
ofta mer of6rutsigbar och tumérerna ir
inte alltid lika litta att ta bort. D4 ope-
rationerna ofta blir mer komplicerade
och riskerna fér morbiditet och mortali-
tet 4r hogre, 4r det inte lika sjilvklart att
ett meningiom bor dtgirdas kirurgiske
hos hund. En lyckad operation kan ge
en forlingd 6verlevnad och kirurgi med
hjilp av kirurgisk aspiration anses vara
den teknik som medfér lingst verlev-
nad. De studier som finns gillande
kirurgi vid meningiom hos hund ir ofta
smi. De studier som tar upp kirurgisk
aspiration har dnnu firre fall och di

denna teknik #r relativt ny, behovs fler
och stérre undersskningar innan forde-
larna jimfort med traditionell kirurgi
kan sikerstillas.

Strilbehandling utan kombination
med kirurgi 4r ett alternativ, men iven
dir finns det risker for skad morbiditet
och mortalitet d& det 4r ytterst kiinsliga
omrdden som strilas. Idag finns i Sverige
inget djursjukhus som har méjlighet att
strdlbehandla hjidrntumarer.

De studier som tar upp strilning som
behandling ir ofta smd. I samma studier
anvinds olika strilmaskiner och olika
protokoll, vilket gér det svért fi statis-
tiskt sikerhetsstillda resultat. Det gor
det dven svirt att jimfora olika studier
gillande strilning som behandling, da
den utfors pa sa olika sitt.

Storre studier avseende effekten av
cellgiftsbehandling vid meningiom sak-
nas. Kombinationsbehandling med kor-
tison och hydroxyurea rapporteras ge en
viss 8kad 6verlevnad hos hund. Denna
studie var dock liten, vilket gor att det dr
svdrt att uttala sig om hydroxyurea bor
ha en roll i meningiombehandling.

Konklusion

Slutsatsen av denna litteraturstudie ir
att meningiom ir en relativt vanlig sjuk-
dom hos hund och katt. Prognosen ir
forhallandevis god och det kirurgiska
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» ingreppet relativt okomplicerat vid

meningiom hos katt. Férhoppningen ir
att kunskapen om sjukdomen kommer
att spridas, s att fler djurigare erbjuds
valet att g& vidare med diagnostik och
behandling. P4 s& sitt kan fler katter
komma att f3 ett forlingt liv med en for-
bittrad livskvalitet.

Valet av behandling vid meningiom
hos hund ir kontroversiellt och enligt
litteraturen bor helst en kombination
med kirurgi och strilning goras. D3
utrustning for strilbehandling vid hjirn-
tumdrer i Sverige saknas och det kirur-
giska ingreppet ofta ir problematiskt bor
en diskussion tas med djuridgarna till en
hund med misstinkt meningiom, om
vad som ir rimligt act gora. Fler studier
gillande cellgiftsbehandling krivs innan
denna typ av behandling kan rekom-

menderas.

SUMMARY

Intracranial meningiomas in dogs
and cats

Meningioma is the most common pri-

mary brain tumour in dogs and cats.
The tumour stems from the meningo-
thelial cells of the meninges. The most
common symptoms in dogs and cats are
seizures, behavioural changes, ataxia and
altered consciousness.

The diagnosis can often be confirmed
with computed tomography (CT) or
magnetic resonance imaging (MRI).
Analyses of cerebrospinal fluid (CSF)
might show abnormalities, but these are
often unspecific for meningioma and
other brain tumours.

The treatment of choice for cats with
intracranial meningioma is surgery. The
operation is usually relatively easy to
perform, the risks are relatively small
and if the operation is successful, the
median survival time and time for an
eventual relapse is long (months to years
in both cases).

The treatment of choice in dogs is
surgery followed by radiation therapy. If
a combination of surgery and radiation
is not possible, either surgery or radia-
tion as sole treatment has been shown to
give prolonged survival times compared
to medical treatment.

Medical treatment with anti-epileptic
drugs (for example phenobarbital) and

corticosteroids is an option to decrease
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the symptoms, possibly with addition of
hydroxyurea, which one study has showed
can prolong the survival time.
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