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Sammendrag

Tittel: Langtids EKGregistrering av friske Labrador retrievere
Forfattere:  Karoline Lunde Aas, Isa Linn Asklof og Nora Kiessen Sandberg
Veiledere: Hamah Harjen Institutt for sports og familiedyrmedisin

Runa Rgrtveit Institutt for prekliniske fag og patologi

Ved langtidsEKG-undersgkelse registreregtets elektiske aktivitet,frekvens ogytme
over en tidsperiode pa minimum Jwer. Indikasjoene for buk er blant annet funn av
arytmier eller episoder med synkepg langtis EKG utgjer dermed et av de diagnostiske

hjelpemidlenevedutreching av hjertesykdom hos hund.

| dennestudienhar 18 friske Lakadorer ialderen 18 mameropp tilog med &r
gjennomgatt en langtidSKG-monitorering ved bruk av Holté&KG. For asikre at de
inkluderte hundene var friske gjennomgikk alle idinundersglse, ekkokardiografi og
blodtrykksmaling. Serumkesentrasjonen avdponin (cTn), en biomarkgfor
myokadskade, ble ogsa malt. Hundene fikk farst pasatt en korEKi§, og senex en Holter
EKG som de hadde péa seg i minimum 24 timer. Maled wppgavenar a undersgke

normalvariasjoner pa langti& G-registrering av vksne, frise Labrador retrieere

Studienviste en stor variasjon i Ek@sultatendiosde 18 hundene, og det ldppdaget
epsoder med arytmi hos 13 av 18 hunder @R Det valigste funnévar ventrikulzere
komplekser, mer spesifikt preture ventkuleere kompleksesom forekormhos6 av18

hunder(33 %). Det ble ogsa oppdaget supraventrikulaere komplekser hos Shamd&(28
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%), der én hund hadde episoder med supraventrikalagkardi. Host av 18 hunder (22)

ble det gjort funn ayunctional rytme, og én av hunderhadde en.2jradsAV -blokk.

Diss funneneviser athjerterytmeéorstyrrelser forekommeros klinisk fiske Labradorer,
mendeindividuelle forskjellee er storeFlere stidier medstarre ppulasjmer erderfor

nadvendig fod kartlegge mrmalvariasjoer pa langtid€KG hos fiske hunder.
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Definisjoner og forkortelser

AAVRT

ACVIM

AlP

Andreventrikuleere

ektopiske bmplekse

AV -klaffer

ARVC

aVF

avL

avR

BCS

Bigemin

Bundleof Kert

BSA

Antidromic Atrioventricular Reiprocaing Tachycarda

American College of Veterinary krhal Medicire

Antaior internodal pathwg

Ventiikuleereektopiske kompleksesom hverken er

premature elleescape

Atrioventrikuleerklaffene, dvs. ntral- og trikuspidalklaffe

Arrhythmogenic righventricular cardiomyopatly

Augmengd Voltage Fob

Augmented Voltagedtt

Augmented Voltage Righ

Body Condition Scar

1:1 ratio ventrkuleereektopiske kompleker og normale

komplekser pa E&

En urormd ekstia lednirgsvei mellom atrie og verikkel

Body Suréce Ara



Langtids EKG av Labradorer

Couples = To vertrikulaere ektopiske komplekser etter hverandr
cTnC = Cardiac TroponirC
cTnl = Cardiac Troponinl
cTnT = Cardiac Troponim
DCM = Dilated cadiomyopathiDil atert kardiomyopdi
EKG = Elektrokardiogran
Ektopiskkompleks = Kompleks som utgr fra ektgisk fokus
Ektopisk fokus = Impulssom oppstar utenosinuknuten
Escapekompleks = Komplekser som forekommer etter en pause i sinusrytm
HF = Hjertefrekvens
IAV D = Isorytmisk atrioventrikuleer diss@asjon
Form for supravetrikulaer arytmi der depolarisengsglgen
Junctiona slag = starer i overgangen mellom hjertets forkammer@ntikkel
Jetstarrele = Starrelse pa regurgiieg angitt i prosen
LA:Ao = Left Atrium:Ao rato
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Innledning

Hjertesykdom hos hund

Deter ansl& atrundt 10% av dle hunder som d@r veterinzerhjelp har en hjertesykdom

(Atkins et al, 2009).Hjertes\kdommene deles inn i medfte og ervervede

De vanligste medfgdte hjertesykdommenaatastenose, pulmonalstesey ventrikulaer
septumefekt og paentductus arteosus (Tidholm, 1997 Oliveira et al. 2011). De medfadte
lidelsene gir dke bilyder som opgeges tilfeldig ved farsgangsvaksinering. De vanligste
ervervede hjertesykdommehes hund er myxomatgs mitraiffdegenerasjon og diert
kardionyopati (Kittleson, 2018, Keene et al2019). Myxomatgs mitralklaffdegenerasjon
opptreroftest hos eldreunder av sma raser (Kitden, 2018), og har en prevalens p@a5
blanthunder med hpgesykdom i NordAmerika (Keeneet al., 2019). Diltert kardiomyopdi

derimot ranmer ypisk eldrehunder av store raser (Kittleson, 2018).

Ved mistanke onhjertesykdonfinnes detflere aktuelle diagnostiske hjelpemidler, og
elektrokardiografi er en av dissElektrokardiografi benyttefor & evaluerénjerteytmen og
brukes szerlig vedutredring av arytmier. Arytmier kan veere helt harmlgse, men de kan ogsa
oppstasekundeert tilsystemiske lidiser ellerved ulike hjertesykdommer som blant annet
dilatert kardionyopdi, trikuspidalklaff dysplasi/degenerasjon ogxoynatas

mitralklaffdegenergjon (Wess& Torti, 2018).
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Sirkulasjonssystemés anatomi og fysiologi

Hjertet

Hjertet er desentraleorganet isirkulasjonssystemgbg er lokalisert i mediastinum i ventrale
dd av thorax, mellom lungene. Hjertet bestar gvavstn bredredel som kalles basis Den
nederste delen av hjertet kallegex og peker noe mot venstrgjaastad et al2010).
Hjerteveggerer bygd opp av tre lag; epikardium som kler utsiden av hjengkardium

som utgjer hjertemuskelen og endokandisom kleninnsiden av hjeret (Konig et al, 2014).
Hjertet er videre omsttet av hjertesekken, ogsalkperikardium.Perikardi¢ deles im i et
visceralt og et parietalt lag, der det viscerale lagédstet til epikardium. Perikardhulen
inneholder eriten mengle saas veeske $o gar det mulig for hjertet & bevege seg inine

perikardiet (Konig et al., @14).

Selve hjetet bestaav fire kamre: hgyre og venstre atrium, og hgyre og venstre ventrikkel.
Hoayre og venstre hjertehalvdel skilles saptum ingrventricubre (Konig et al, 2014).

Mellom venstre atrium og venstre vekkel finnes mitralklaffen, gsa kalt bikusmlalklaffen
Mitralklaffen bestar av to klaffer som er festet til papilleermusklereatrikkelen ved hjelp

av chordae tendinaéKonig & al.,2014). Disse tadenehindrer klaffene i & vrenges og sikre
at blodet strammer én vesirkulasjonssystemet.dvergangen rellom venstre ventrikkel og

aorta finnes aortaklaffen.

Trikuspidalklafenfinnes mellom hgyre atrium og hgyre ventrikkebegtarav tre klaffer
sam erfeset til papillaermusklene i venklkelen, pA samme mate somtraiklaffen.
Trikuspidalkaffen og mitalklaffen omtales ogsa som atrioventrikulzerklaffene {Aaffene).
Lokalisert mellom hgyre ventrikkel ofuncus pulmonalisinner vi pulmonalklaffen. Hjertets

anatomi vises i figut.

-11-
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Figur 1. Hjertets anaimiske oppbygningSjaastad, @. VSand, O. & Hove, K. (2010Physiology oDomestic
Animals 2. Utg. s.361 Oslo: Scadinavian Veterinary Press

Sirkulasjonssystmet elinndelti lungekretslgpeog det sysmiske kretpet. Hjetets hgyre
halvdel pumgrblod ut i lungene i lungekretslgpfor gassutvekslindgder tes oksygn opp og
karbondioksid skilles uDksygenrikt Hod fra lungene kommer inn ewngre atrium gjennom
lungeveneneyena pulmaalis. Venste ventrikkelfylles, og den venstréjertehalvelen
sarger ford pumpeoksygenriktblod ut til alle kropgns organer viaorta og det systemiske

kretslgpé (Sjaastad eal., 2010).

En slik hjertesilus som bekrevet over bestar av en systolessgdastok. Systolen er fasen
der ventriklene kontheer og blodet pumpes ut av hjertetens diastolen er faseler
ventriklere slapper av og fylles med blodukking av AV-klaffene pa starten av systolkan

hgresed auskul t asj onforsteohmrteidrie (Si)oLukkigag @oriaods a |

pulmoralklaffen pa slutten av systolen kande@ s o m i d apbetoog kallesndre t o s k

hjertetone (S2) (Sjaastatak, 2010).
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Langtids EKG av Labradorer

Blodtrykk

Blodet i kroppen beeger seg fa steder med hgyt trykk til stedeed last trykk. Hjertets
oppgave ea skape disse tkikforskjellene gjennom hjertets pumpeksjon (Sjaastad et al.
2010). I lgpeav en hjertesyklus beskrives theyese trykket i arterime som systolisk ykk,
mens delaveste trykket kalles det diabske trykket. MAP (mean arterigiressure) er det
gjenromsnittlige blodtrykket. Sjaastad at. (2010, s. 397) Is&river at MAPved lav
hjertefrekvens vil ligge &rmere ekt disstoliske trkket ettersom deniadoliske fasen er

lenger enn den systoliskeet mdsate gjelder ved hgy hjexfrekvens.

Hjertets minuttvolum og den totale perifere nsténden er med pa astemme det artielle
blodtrykket (Haga et al., (2. Hjertetsminuttvolumer mengden blod so pumpes utav
hjertet i lgpet av ett minutt. &te kestenmes av hundens hjertekvens og slagvolum
Slagvolumet er blodvolumet som pumpeisfra hver ventrikkel Igpet av etjerteslag
(Sjaastad et al., 201pen tdale perifere motsanden er motstandesom blodetmgater i
blodkarene. Vasokonstrila vil gi en gkt perifer motstanag vasodilatasjogir enlavere

perifer motstand (Haga et., 2012).

Referansemradene for delike blodtrykksverdiene hos hundearierer noei litteraturen.
Thomas & Bolle (2018) harangitt referanseomradene for syisto- og diastolisk blodtrykk
som110-190 mmHg og 58.10mmHg. | Emergency Procedures for Skinanimal
Veterinarianav Plunkett (R13) oppgis referanseomradeneland som90-140 mmHg for

systolisk blodtrykk,50-80 mmHgfor diastolisk blodtrykk og 6A00mmHg for MAP.

| 1996 publiserte Bdey og Michell (196) enepidemiologisk studie om blodtrigikhos
hunder. Studiegmlasjonen vapa 1903 hunder av ulike raser. Réatenefra sudiet visteat

det systoliskarykket hosfriske hunder varierte mer enn aiastdiske og MAP hos denne

-13-
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popubsjonen. Det systiske trykket ble mest pavirket av ald&jgnn og rase, mensder
hadde mesh si for det diastoliske trykkeig MAP. | denre studien hade Labrador retrigeere

lavereblodtrykksverdier enn flere andraser.

Myok ardets celler

Myokarde bestar av to typehjetemuskelceller; kontraktile celleig pacemakerceller.ed
kontraktile @llene utgjgr om lag 9% av muskedelenei myokardet (Sjaasd et al., 2010)
og trenger simuli for & kunne depolarisere ogminedkontrahere. Pacemakercellehar i
motsetning enen til & depolarisere spontant, memkkke kontrahere. M&m
myokardcekene er degap junctionssom tillaer at aksjonpotensialesprer seg fra celltl

celle gennom myokardet (Sjaastad et 2D,10)

Hjertets ledningssystem

Hjertets ledningssyesmbestar av pacemakercellg¢igur 2) Disse cellene finneri i
sinusknuta, forbindelsen mellom sinusg AV-knuten selve AV-knuten,hiske bunt og
purkinjefibrene.Ledningssystemets oppgave er &gsdoren koordinert hjertekontraijon.
Sinusknuten elokalisert i dorsolaterale del av h@yatrium under endokdiet og er
forbundet med Avknuten gjennonanterior internodal pathway(AIP), inkludert

Bachma rs bunt,og middle ogposterior internodal pthway(MIP og PIP)(Oliveira, 20B).
AV -knuten finner vi i septum interatriale, ogr yia proksimale bunten videre over i hiske
buntsom i den distale bunten fortsetten forgreninger i myokardet i hgyre og venstre
ventrikkel. Disse forgreningee dder segvidere i sma utgreninger kalt pumkefibre Coté,

2010).

-14-
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Bachman's bundle

AFofLBB

Figur 2. Hjertets ledningssystenPIP=Posterior internodal pathwaMIP = middle intemodal pathwayAIP =
anterior internodal pathwayAVN= Atrioventrikuleerknuten. Oliveira, P, (2018).Anatony of the conduction
system|: Willis, R., Oliveira, P. &Mavropoulou, A (red.)Guideto Canine and Feline Electrocardiograph.
Utg. s. 2 Oxford: Wil ey-Blackwell

Hovedstruktuere i hjertets ldningssysten e sinusknuten, Avknuten, hiske bunt og
purkinjefibre. Depolariseringsbglgeret normal hjerte startei sinusknuterfigur 3).
Sinusknuten har hgyest konsentrasjon av pakeroeller, samnmdignet medde anire delene
avledningssystemetg er den den av ledningssystemsam generereaksjonspotensiale
raskes{Konig etal.,2014) Sinusknuten styrer derfor bjtefrekvensen i et normalt hjerte
(Martin, 2007). Depolariserirslpglgen spresavidere ti AV -knuten hvor deskapes en
forsinkelse fgroverfgring av impulsetil ventriklene. Det ebeskrevet at denne forsinkelsen
skyldes blanainret redusert starrelgg myocyttene og redusert mengde natriumkanaler
(Temple et al., @13). Forsinkksen resulteer iat ventriklendylles ordentlg opp far de
kontraherer (Sjaasthet al., 2010). Fra A\knuten spres impulsene til ventriklene, gjennom
den hiske bunt og purkjefibrene og sikrer en koordinert kontraksjon aentriklene(Martin,

2007)
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Sinoatrial node Bundle of His with main branches

Purkinje fibers

Figur 3. Spredning adepolaiseiingddgeni et normalt hjete. AV node=Atrioventrikuleerknuten.Sjaastad,
@.V., Sand, O. & Hove, K. (200). Physiology of Donstic Animals 2. Utg. s. 365. Oslo: Scandinavian
Veterinary Press

Ved defekter i sinusknuten vil Avknuten ta over og stgrfrekvensen phjertekontr&sjonen.
AV -knutenhar en lavere fyringsfrekvens od demed gi en redusert hjefrekvens. Videre
vil pacemakercellene i hiske bunt og purkinjefibréqamne ta over dersodeter defekter i
AV-knuten (Spastad et al., 2010pacemakercellesdokalisemng i de ulikedeleneav

ledningssystemet hindrer etd#t resultat dersom sinusitensvikter.

Arytmier

Arytmier kan oppsta som forstyrrelsetannelsen av en depolseiringbglge, i ovefaring av
depolarisering ellermer komplekse tilfellehvor det er farstyrrelser ibegge disse. Arytmier

som @lgeav unormal dannelse @epolarisengsbglgen &nfare til at hjertet jobber raskere
eller sakere enn normalt. Tilfelleveddannelse avdr mange raske impulser kalles
ekstrasystoler dersom @eintermittererde, og takykadi dersom de er persistente

motsetning vil tilfellerved for faslike impukdannelser kalles asystole dersom det er
intermitterende eller bradykardiersan det er peiisterende. Arytmier oppstatt sofglge av
forstyrrelseii overfaring avimpulser kallse n i b | o k k 0 ppga sthesknaten, k a n

AV -knuten eller da hiske bun{Coété & Ettinger, 2017).

-16-
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Regulering av hjertefrekvens

Hjertet innervereav nevefibre fradet autonome nervesystemetrspavirker
hjertefrekvenseKonig et al.,2014). N. vagws innerverer hjertet med pasynpatiske
nervefibre vigplexus carihcusved hprtebasis, og har blant annet som oppgave kesen
hjerterytmen (Konig eal., 2014). Det symatiske nervesystemet innergehjertet med
postganglioage aksaner, ogen stimulerirg av sympatikus gir gkt hjgefrekvens (Jansen &
Glover, 2019). Hertefrekvenenhos en frisk hund er mellom #7460 slag/minWillis, 2010),
men malt ned lamgtids EKG ervariasjoner mellom 4@60 sla/min i lapet av et dggn
obsavert (Santili & Perego, 2@4). Under trening kan hured haen hjertefrekvens paver
300 slag/min (Willis,2018c). Uten nevrologisk eller hormonell péwing ville
hjertefrekvesen los en frisk kand vaert 100120 slag/min, sm er den hastigheten

sinuskuten fyrer i uenytre pavirkiing. (Sjaastad et al., 20)L

Hezzel (2013) pavisten negativ krrelasjon nellom gkt kroppsvekt og hjertefrekvens, der
Labradorer i klinikk sammenimg hadle noe laveréjertefrekvens enn mindre hderaser.
Ved en annen stiglmed 24-timers langtidsEKG ble det ikke pavist noen senenlteng
mellom hjertefrekens og kropgvekt (Lambet al., 2010). En epidemiologisk studie av Bpde
og Michell (1996) fant tadenfaktoren somi starst grad pavirker hjeftekvens er hundens
temperanent. Sudienviste ogs at treringsregime, alder, dietbody condition scoréBCS),

rase og hvor i gstesyklusen dyat befant sghadde en viss pavirkning pa hjertefreksen.

Bradykardi kan oppétvedredusert fymg i sinusknuten, eller ved enpulsen ikke
viderefgres myokardiet. Detfinnes mang arsaker til dette. Det kablant annet vaere en
normal fysiologisk n. vagusstimulering ved hvile, iatrogent gjennom medikamter eller ved

patologisle tilssander som ektrolyttforstyrrelser elledilataspn av atriet (Denni2010).
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Takykard kan skybesgkt aktivitet i det sympeske nervesystemet, gktskillelse av
adrenalin g noradrenalin elleparasympatiskstimuleringvia n. vagusTakykardi kan
forekomme fysitogisk ved trening, eller vepatdogisketilstander som for eksempel
hypokalemi eler hypotensjon (Dennis, 2M). Avhengig av hvor imgsene starter kan
bradykardiereller takykardien fa ulike utslag pa EK@alingen og klassifiseres deretter.
Sinusbradykadi og sinustakykardi utgardsinusknuten og kan skje fysiologisk.
Sinuslvadykardioppgar for eksempel veslavn eller hos veltrentainder, mens

sinugakykardi kanoppsta ved trening, stress eller hypertigiTilley & Smith, 2008).

Hjerteutredning ved mistanke om hjertesykdom

| anlannesenbar det sparres spesifikt ogier harobservertdysmé, hoste, takyne,
hemoptysesynkope, paralyse og/eller treggintoleanse, da detter typiskesykdomstegn
ved hjertesykdom (Gomp2008). Nar det gder takyné sabar eer ha talt

respirasjonsfrekvesen til hunédn hemme under sgvn elihvile.

Ved klinisk undersgkelsbgar det fokuseres ekstra pdldy respira@n, puls, slimimner,
kroppstemperatur og palpasjon. Respinasjoobserveres pa avstdoda vurdere fekvens,
mgnster og eventuelle gldastregelse. Thorax palperes agterkostalranmethvor
hjertestatet dles sterkest og en eventudIif e | s € r a v , i IskuUltasjonensgjaresA
overhele lungefeltet bil@ralt. Vena jugularisnspseres og arteria femoralisvurderes
bilateralt forfrekvens,fylde, rytme og eveniell pulsdefist. Simhinnene vurderesit fra
farge, fuktighet og kapeerfylningsid, og munnslirhinnen sammenliknes med vuheller
preputiatsimhinne. Kroppsoverflatepdperes for eventuelle gdemer, og buk palperes for

ascies eler organomegali (Gopf, 2008).
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Auskultasjonenav hjertet gpres over hele hjertets felt pégge sideav thorax.
Hjerntefrekvens, hjerterytme (regelmessig eller uregelmessig), hjertelydeaesitog
unamale hjertelyder som bilyd, galopplelle klikkelyd registreres. iB/d hgressomen
suselydog kan beskries ut fra intensitet, fra-& hvor 1 er laest og 6 er stkest.Levine scale
(Silverman & Wooley, 2008) brukes for a klassifiserautilee gradene Galopplyder er lyder
som hgres ndrade 8 0gS4 hares i tillegg tide normak hiertdydene(S1 og S2). S hares
ved rask fylling av diterte ventkler, mens S4 &n hares nar blodet fra atriene fgres inn i
allerede overfylte eller litelastiske ventiikler. Systoliske klikkelyder er emaen ype

unormal hjertelyd av viss arsak,somofte er brbigdende (Jonson & Fuentes, 2010).

Diagnodiske undersgelser ved hjetteutredninger

Ekkokardiografi

Ekkokardiografi er ultralydundersgkelse aertgt og er en skansom, ikkénvasiv og rask
undesgkelgesmebde dersom den utf@aven erarenkliniker med god kompeinse. Det er

en god metode fak undersgkejartets morfolgi, myokardiets og klaffenes bevegelser, samt
hjertets blodstram (FuenteX)10) Detfinnes en rekke ulike typer ekkokardiafir Sandad
avlesning bestavan-mode(1D), to-dimenspnal/B-modeog doppler (spektral og farge).
Nyere ekkokarwbgrafiavlesnimger er transesofageal, vedsppler TVI, strain, strain ratg og

tredimengonale (Fuentes, 2008).

Maling av blodtrykk

Blodtrykk kanmales ved invasive elldkke-invasive nmetocer. Den invasive metden er mest
presis, men kan vae vanskeligh utfare pa vake hunder, da et intraarterielt kateter kreves.

Derfor anvendes hovedsaigelkke-invasive metoder, dette inkluderBooppler utrasaogrdi
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og oscillometri ($epien, 2010).Deter utabeidet retnigslinjer for blodtrykksmaling ds

hund og k& (Acierno etal., 2018).

Troponinkoncentration i serum

Troponin ar en biomarkor for nakardskada. Troponin bestar av tre delar, cardiaoponinT
(cTnT), cardiac Tropomi | (cTnl) ochcardac Troponin C (cTnG. cTnl och cTnC ar
isoformer pecifika formyokardceller ilket gor att de kan anvandas som markor for skada pa
myokardiet. De testesomfinns till hundidagmaéter cTnl (Langhorn, 2@). Troponn ar
normalt intracadular ochtill storista débundet tillden kontraktila apparaten medad %
liggerlost i cytosol(Dunn et al., 2011). Vid skada pa myokardcellen frigors forst troponin
fran cytosd ochtas upp av blodcirkulationen och & chatkart i blodprover inom nagr
timmar. Tropanin fast ill de struktuella enheterna bryts ner océrrblodcirkubtionen inom
nagra dagar eller veckor (Langhorn, 2016). | férsok med injicerat cTnianiasthos hund
har man sett en bifasisk dispositimed @ sndb distributionsfasi¢ljt aven lamgsanmare
elimineringsfasHalveringstiden hos hund had intraven injicering beaknats till 1,85
timmar (Dunn et al., 2011). Vid hjartskada hos hundnfeam sét endkning av cTnl inom de

forsta 23 timmana medhdgg koncentration eftet8-24 timmar Canghorn,2016).

Troponn frigors vid nekros av cellean Dessutomrigors det eftedegradering intracellulart
och passerar cellmembranen, vid 6kad pernhigeaticellmembranen eller genom frigdring
av vesilkar. Det aroklart om det i tilhgg figors vid nomalt ubyte av hjannuskelcellerna
och apoptos. Okhserumkoncemation av cTnindikerar skada pa myokardiet och kan bero
pa primara eller sekundara kflomar(Langhom, 2016). | humana studier har matt @
okning av troponin i blodeefter raning Fektorersom traningen intensitet, alder, tidigare
traningserfarehet, tidpunkfdr blodprov och analysmetod har betydelse (Gresslien &

Agewall, 2016). Thrwatet al. (2013) matte koncentrationen cTnl i det he 32stycken
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greyhounds sambad med hurkaplopning. Nivan av @nl jamfordes fore loppet med 2
timmar och 2 timmar eftetoppet. Da hade 31 av 32 hundar en signifikant 6kning i cTnl 2
timmar efte loppet men hale atergatt till ursprungliga nivad 2immar eter loppet (Tharwat
et al,, 2013). Det har gjats tva liknamle studier pa sladhundar. McKas et al. (R07) foljde
seumkoncentrationen av cTnl pa 10 sladhundar under 5 dagar med langvarig
uthdllighetstraning. Det sags en signifikant 6kning a¥nl efter traningen som gick d@r de
ovre rekrersgransenWakshlag (210) genomférde en studie padadhundarem
genomforde &rtare intensigtavlingslopp 2 dagar i rad, dar sags en signifikant méd mi

O0kning av cTnl hos hundarna efter loppen meamatt @ttadversteg det 6vre refensarcet.

| humanstuder ses ett hoge cTnl serumvérde hos individéver 65 ajamfort med deaunder
65 ar samt hos man jamfort med kvinnor (Hickman et al., 2019). &akg2010) pavisade
sammadldersamband hos debman pinschedarcTnl 6kade med alderturdarra i
gruppen 6-7 & hade dubbelsd hogt medelvarde (0,12 ndygamfort mel hundarna i grppen
1-2 ar (0,06 ng/ml). Hundarna 6ver 8 ar hade signifikant htgre &enoarrationer
(medelvéarde 0,22 ng/ml) ar ¢gngre hundara (\Wess et al., 2010). ¢fa mdasvaandestuder

omkon och hundiafinns till forfattarnas kanrdom.

Studierpa greyhoundsom tidigare anvants till hundkapplopningar har visat att de har
betydligthogreseumnivaer av cTnl i blodet &an hosdra hundraseitaVecchio et al., 2009).
En gudie visale dt detinte var nago signifikant skillnad mellanrgyhounds som
pensioneratsrn hundkapplopning jamfort med greyhounds som inte har anvants till
hundiapploming (Tharwat et al., 2013). Le Vecahiet al. (2009foreslar att dvre
referensinervdlet for greyhownds bor hojasDet finns till forfattarnas kdnedom inte agra

motsvarand rasspecifikastudier gjorda pa Labradorer.
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Elektrokardiografi

Elektrokardiografi (EKG ar en metod for att evaluerdjartats elektriska aktivét (Nelson,
2003).Elektroderfast till huncen ugpfattar diffeenser i den elektriska poteriéa (mV)
vilket motsvarar joernas rorelse dver hjartmuskulaturens cellmembran och de elektriska

vektarernasom bildas illustreras i & diagram (figur 4) (Wilis, 2010).

50 mm/s 10 mm/mV

Figur 4. Normalt EKG-komplex Willis, R. (2018. Electrocadiography, I: Willis, R., Oliveira, P. &
Mavropoulou, A (rel.). Guide to Canine and Feline Electrocardiographiyutg, s. 48xford, Wiley-Blackwell

Ett nomalt EKG-diagram bestadna

1. P-vag Sinuknuten startarredepolaisering av atierna. Toppen av-Ragen indikerar
att delar av atriera ardepolariserade och att det darmed finns en differens i den
elektriska pagntiden (figur 5a) Da hda atriernaar demlariserade ar det ingen

differens langre och grafieategar till utgargspurkten

2. P-Rintervall: Atrierna ar depolariserade och Aviutendepolariseras, detta ger inget

utslag da det ar lite v&figur 5b).

3. QRSkomplex Vid Q-vagen dpolariseras en del axentrikeleptun i riktning mot

den regativa elektroderVid R-vagendepolariseras en storre del av myokardiet i en
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positiv riktningoch vid Svagen sker en depolarisering av sista delen av ventriklarna i
en regatv riktning (figur 5c-5e). Atriernarepolarseras men forsvinner iRS

komplexet.

4. T-vag: Ventiklarna repolarisras. T-vagen hos hud kan variera i form och har

mindre diagnasskt varde an ds manniskor. (Martin, 2007)

a

Ty
. -

‘-'fw\ ‘I LA \

Figur 5 a-e.Impulsens vag genom hjar@ath motswvarande utdag pad EKG SAN= sinusknuén AVN=
atrioventrikularknuten RA= hdger atrie, LA vanser atrie, RV=hoger ventrikel, L\ vanster ventrikelMartin,
M. (2007).Small AnimalECGs An introductory gui@. 2.Utg.s. 57. Oxford: Blackwell Piblishing Ltd

Studier gjorda pa Labdarer visaratt de holl sig inom referensvardena for hundiedlesta
parametrar (tabell 1). Medelvéet for Rvagens duratiohos Labradorerlag nagot 6ve
referensérde (Gugjoo et al., 2014Vlukherjeeet al.,2015)jamfort medreferensintervalangivna
till hund (Martin, 2007). Gugjoo et al. (2014, s. 691) hittadgisgnifikanta variationer i
amplitud och varaktighet beroende pa krsyikt ochkon hos Laradorer. Hnchcliff et al. (1997)
hari en studiemed 31%tycken trdnade sladimdar visat 6kning\afl era kotttids EKG-

parametrar. Hundarna hadeRnag duratim medmedan 0,061 sek, QRS komplemedmedian
0,064 sek och Rag amplitudmedmedian 302 mV. Dett bekrivs bero pa en traningsinducerad
paverkan péijartas stodeken och inten patologiskoranding (Hinchdiff et al., 1997). Studien

utfordes dock pa stderslbundr vilket kan paverka Ragensamplitud (Willis, 2018b).
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Tabell 1. Oversikt aweferensvarderpd amplitug durationsamt intervall hos hund (Martin, 2007) samt
medelvarde ocktandrdavvikfrantva studier med Laldorer (Gigjoo et d., 2014 & Mukherjee eal., 2015)
Sek = sekunder, mV = milliolt.

Referenwérden hund [Medelvarde + standardavvik| Medelvarde + standardavvik
(Till ey, 1992 refererat i | Labradorer (n=24) (Gugjoo | (Minimum-Maximum ledning II)
Martin , 2007): et al., 2014): Labradorer (N=6) (Mukherjee et
al., 2015)
HF (slagminut): 70-160 101,4+ 1,53 110,6+ 5,1 (88-136)
P-vag (sek) <0,04 sek 0,04+ 0,000 0,042 + 0,0011(0,040,06)
P-vagamplitud (mV) <0,4 mV 0,21+ 0,009 0,21 £0,01 (0,10,3)
PR intervall (sek) 0,060,13 0,09 + 0,001 0,100,005 (0,0080,12)
R-vagamplitud (mV) <2.0 1,27+ 0,065 0,95+0,12(0,881,20)
T-vag(mV) <25 % avR-vagamplitud 0,27 £ 0,065 0,22+0,016 (0,D,3)
QRSduration (sek) <0,6 0,090+ 0,001 0,04+0,00 (0,040,04)
QT intervall (sek) 0,150,5 0,210+ 0,007 0,2+0,007 (0,080,16)
ST sgment, <0,15H06jning N/A N/A
hojning/sankning (mV) < 0,2 Sankning

Hj artryt m och arytmier

Sinusrytm

Hundar har normalt en sinusrytrigéir 6) som utgafran sinusknuten, differensen mellan
olika R-R intervdl & under 0,12 salnder och mellan QRS komplexen < %®av ntervallen

mellan RR (Denns, 2020).

Figur 6. Sinusrytm hoswund, RR- och QRS irtervallen &r lika och det ar ett QR®mplex efter vge Rvag.
Pappershastighet 50 mm/s, 5Smm/mRiedigeradigur fran: Willis, R.(2018. Sinus rhythms, 1:Willis, R.,
Oliveira, P. & Mavropoulou, A @d). Guide to Canine and Felineléttrocardiogaphy,1:a utg s 59. Oxford,
Wiley-Blackwell
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Arytmier

Arytmi klassficeras smda intervallet PP skiljer minst0,12sekundeeller R-R meréan 10 %
jamfort med foregaende kompleRespiratorisk sinuytmiar en vanlig orsak till
regelbunde arytmi (figur 7) (Dennis,2020). En oreglbunden arytmi kan uppkama vid
storningari ledningssystemet. Det kan bero pa atusknuten irte fyrar medjamn frekvens,
att ledningssystemet vidare i myokardiet intadera eller att ett ektopiskt fokus sidar ivag

elektriska impulse(Martin, 2007).

|

BR800

Figur 7. Respiratrisk sinwsarymni, hogrehjartfrekvens vid inspiration an vigkpiration. P-P intervallet skiljer >
10 % &n foregdende kompléxappershastighet 50m/s, Snm/mV, Redgeradfran: Willis, R. (2018. Sinus
rhythms, 1:Willis, R., Oliveira, P. & Mavopoulou, A(red.)Guide b Canine andFeline Electrocardiographyl.
utg, s.60. Oxford, Wiley-Blackwell

Ektopiska fokus

Ektopiska fokus bestdende av pacemakenciettg/okadiet kan starta elektriskenpulser

sam leder till atthjartat kontrahena Dessa klassifiaas berorde pautgangspunk nar de
startar, morfologi, antaoch frekvers. Impulgrnakan starta supraventrikulart (atrierna, AV
knuten eller hiska buan) ellerventrikulart (figur 8). Itervallet kan vara normaltkortare
(prematuraslag, figur 8) elle langre(esca slag, figu 9) an sinusrytmen. Vid langre
intervdl an shusrytmerkommer de som respons pa att sinusknuten inte skickar impulser
eller &t signala inte forts vidare. Morflogin berorpa vart impulsestartar,
supravenikularaslag startai atrierna eler omradetvid AV -knuten och far da normaltR%
komplex, nedan ventkulara slag far annorlunda morfologi och beroende pa var i
ventriklama de staar. De ektopiska slaggankomma som eraka ventrikul&da- eller

supravenikulara ektopiskalag (Martin, 2007).
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i B A0

Figur 8. Ventrikulara prematura ektopiaslag (*). Pappershaighet 50 mm/s, 10 mm/mV, Mavropoulou, A.
(2018. Ventricular Rhythms, I: Wils, R.,Oliveira, P. & MavropoulouA (red.).Guide toCanine and Feline
Electrocardiography;l. utg,s. 172 Oxford, Wiley-Blackwell

2630 ms. 370ms.

Figur 9. Ventrikulat ecapeslag (*) efter en paus i sinusrytmem®appershastighet 50 mm/s, 10 mm/mV.
RedigeradMavropoulou, A(2018. Ventricular Rhyhms, I:Willis, R., Oliveira, P & Mavropoulou, A(red.)
Guide to Caineand Fdine Electrocardiographyl. utg, s. 1730xford, Wiley-Blackwell

Ventrikulara ektopiska slag

Tva prematura ventrikulara komplex i reldssificeras soroouplet(figur 10), tre i ral som
triplet (figur 10) och dver & somsalvo(Dennis 2020).Frekvenserkan Kassificeras som
bigemini (figur 10)da vartanmat slag &sinusrytm och vartannat prematurt ventrikulart
komplex och trigmini davar tredje slag en sinusrytmar ett prematu ventrikulart kanplex

(Tilley & Smith, 28).

o, kﬂ w \/M /m\/ = b B ,¢M\/&/\»

Figur 10. Sinusrytm med & ventikulér triplet, coupletoch sedatigemini. Pappershaighet 50 mm/s, 5
mm/mV. Mavropoulou, A(2018. Ventricular Rhythms, 1:Wills, R., Oliveira, P. & MavropoulouA (red.).
Guide to Canieand Feline Eleatocardiograpty, 1. utg, s. 1740xford, Wiley-Blackwell
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Vid AV -block ar ledningemellan atrerna ochventriklarna antingen férsenad eller har

upphort helt. Hos hundar médIstandig AV-block startar de ektriska impuserna i

ventriklamaistallet och skikar da impuser mel en hastihet pa £-50 dag/minut (Tilley &

Smith, 2008). Vil aceleread ventrkular rytm och ventrikular takykardi &ar frekvensen dkad

men det finnsngen enhetlig definition. Definibnen for accarerad ventrikularytm varierar

fran O Jentrikulira slag i en &kvens p&100sla g/ mi n ( Vest bel@0g et al . ,
slag/min (Segeet al., 2008) till <200 slag/min (Harjen et al., p2Definitionen 6r
ventrikul?2r takykardi var i éraslagmédremfiiver@pd3 s a mm
O oOaslag/min (Vesterg etal.,, 017 ti |l 1 O 4 s amuldsasldgmedeema nde v en
frek vens O 200 sl ag/ mi n ) VMentrikuir taykatd) kan(vita r j en et

ihallande eller paroxysmal (figur 11), dvs. intéterande (Tilley &Smith, 2008)
I

A

me
Figur 11. Sinusrytmsom &é\ergar i en episod med paroxysmal wekular takykardi 820 slag/min)
Pappershastighet 25 mm/s, 10 mm/riMavropoulou, A(2018. Ventricular Rhythms, I:Willis, R., Oliveira, P.
& Mavropoulou, A (red. Guide b Canine and [eline Electrocardography, 1. ug, s. 178 Oxford, Wiley-
Blackwell

Uy

|

|

Supraventrikulara ekopiska slag

Vid supraventrikular arytmi startar den elektriska impalfran supraventrikular vav, det vill
saga fran atrierna, A¥nuten proximala eller distala bunteffinklusive hiska burer),
eventuell via en accessoksrag.Den acesoriska vagen som ocksa kalBuandle of Kentar
en nelformation bestaende av muskelceller som passerar annulus fibrosukiooled kan
den elektriska impulsen folja alternativa vagar mediarerra och veniklarna (Oliveira,
2018). Vid sipraverrikularaslag kan Pragen vara identifidrar éler inte och anormal eller

onormal morfologi beroende pa hur nara sinusknutenkt@piska fokuset ligger.
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QRSkomplexen har normal morfologi dardeektriska impuken fortsatter som normalt
genomAYV -knuten ot ventriklarna men férekommer preradt Fler an tre su@ventrikulda
ektopiska slag klassificeras som supraventrikular takifkagur 12) (Martin, 2007). Signaler
som startar i 6vergangen Hae atrie och vetrikel kallas férjunctionalochvid uteblivna
signaler fran sinusknuten tar Akhutenover (Tilley & Smith, 2008)Junctionalslag kan
starta i A\tknuten eller i proximaleeller distala bunten (inklusive hiska bunten). Beroende
pa vartimpulsen startar kn P-vagen forsvinna i QR8omplexet, PR intenvallet bli forkortat
eller komma #ter QRSkomplexet.Junctionalslag kan komma som enstaka prematura eller
escapsslag ellersom en rytm (>3 pa radjunctionalrytm vid bradykardi kallagunctional
escapaytm och har da oftast en frekvep&ca 4-60 sag/min men har haft upp till 112
slag/mn i forsok (Olveira, 2018)Junctionalrytm med hjartfrekvens éver 100 slag/min
klassficeras som takykardi (figur 13). Fokinctionaltakykardi ar @ paroxysmal typ &
junctionaltakykardi med smal@RSkomplexochen frekvens >100 slag/min, denna

forekommer framfordt hos unga Bbradorer (Oliveira, 2018).

Figur 12. Sinusrytm som 6wgar i supraventrikular takykardi, > 3 supraventrikulara slag.iPappershasghet
50 mm/s, 10 mm/mVRedigeradran: Mavropouou, A. (2018. Diagnostic approach to Naw-QRS complex
tachycardial:Willis, R., Oliveira, P. & Mavropoulou, A (red.x5uide toCanine and Feline
Electrocardiographyil. utg, s. 2050xford, Wil ey-Blackwel

Figur 13. Junctional takykardiHR 180 slagmin). Pgppershastighet 50 mm/s, him/mV. Redigead fran:
Oliveira, P. (2018) Junctional rhythms, I: Will, R., Oliveira, P. & Mavropoulou, Add.).Guide to Canine and
Feline Electrocardiographyl. utg, s. 1510xford, Wiley-Blackwell
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