Kardiomyopatie boxeri

Termin kardiomyopatie popisuje onemocnéni srde¢niho svalu. Obecné to znamena, ze
myokard (srde¢ni sval) je mistem srdecni abnormality. Kardiomyopatie rozdélujeme na
primarni a sekunddrni. Primarni onemocnéni srdecniho svalu jsou ta onemocnéni, kterd
vznikaji pfimo v srdecnim svalu, ale vlastni pfic¢ina vétSinou neni zndma. Sekundarni, nebo-li
specifické kardiomyopatie, jsou spojeny s jinym celkovym nebo metabolickym
onemocnénim. Primarni kardiomyopatie predstavuji vétSinu pripad kardiomyopatii u velkych
plemen pst.

Na pocatku osmdesatych let minulého stoleti Dr. Neil Harpster jako prvni popsal
onemocnéni srdecniho svalu u boxerti. Onemocnéni je charakterizovano jako degenerativni
onemocnéni srde¢niho svalu s jedineCnym histologickym nélezem v pravé srde¢ni komoie.
Hlavni zmény jsou atrofie (zmensSeni) svalovych buncék srdecniho svalu a infiltrace
(prostoupeni) tukem. Postizeni psi mohou byt bez pfiznakl, nebo s pfiznakem vzniku
kratkého a nahlého bezvédomi (synkopa) s komorovymi arytmiemi, a u nékterych jedincti se
rozviji celkové piiznaky selhani srdce. Castym a jedinym projevem onemocnéni miize byt
nahly uhyn.

Toto onemocnéni boxeri ma napadné shody s onemocnénim u lidi, které se jmenuje
arytmogenni kardiomyopatie pravé komory. Arytmogenni kardiomyopatie pravé komory
(ARVC-arrythmogenic right ventricular cardiomyopathy) je priméarni rodinné onemocnéni
srdecniho svalu lidi, které je spojeno s projevy onemocnéni srdce a rizikem nahlé smrti. U lidi
jde o dédicnou nemoc, kterd je charakterizovana histologicky nahradou svalovych bunék
srde¢ni svaloviny tukem nebo vazivové tukovou tkéani stejné jako u boxert. Ponévadz nemoc
u boxeri je vmnoha vlastnostech stejna jako u lidi, dostala ndzev arytmogenni
kardiomyopatie pravé komory boxeru.

Onemocnéni se vice vyskytuje v nékterych liniich boxerd. Onemocnéni se zfejmé dédi
jako autosomaln¢ dominantni s netiplnou penetraci.

Kazda vlastnost organismu, tedy i nékterd onemocnéni s genetickym zékladem, jsou
zapsana v DNA (deoxyribonukleova kyselina) v podobé genli. Geny (Gseky DNA) se
nachazeji na chromozomech v jadru kazdé buiniky. Chromozomy délime na autosomy a
gonosomy. V prvnich je zapsdna informace - geny urcujici vlastnosti organismu mimo
pohlavi a gonosomy jsou tzv. chromosomy pohlavni, urcuji tedy pohlavi jedince.
V chromozomu se potom kazdy gen vyskytuje ve dvou kopiich. Jedna je ziskdvana od otce a
druha od matky. Kazdy gen se potom mtize projevit nejméné ve dvou formach, a to bud’ jako
dominantni nebo recesivni. Dominantni gen se vyznacuje snahou prosadit se, a prekryt tak
projev druhého, recesivniho genu. K projevu dominantniho genu tedy staci, aby byl v bunce
pritomen v jediné kopii Projev recesivniho genu se uplatni pouze u organismu, kde gen od
otce 1 matky je recesivni. U onemocnéni, které se dédi dominantné, Spatny gen je dominantni.
Problém zdédénych vad je dale komplikovan tim, ze geny ukazi svou silu nejen v ptipade
dominance, ale i stupném pronikadni, ktery genetici nazyvaji penetrace. Onemocnéni
zpusobené takovym genem se liSi v projevech — v rozmezi od tézkého poskozeni po velmi
lehké ptiznaky.

Autosomalné dominantni dédi¢nost ma urcité vlastnosti:

neexistuji prenaseci genu pro onemocnéni, ktefi nejsou nemocni

nemocny jedinec se nemiize narodit rodi¢iim bez onemocnéni, vzdy alespon jeden
z rodi¢lh musi byt nemocny

3. pokud je nemocen jeden z rodi¢t, jeho potomci maji 50% Sanci, Ze budou nemocni

N —



jsou-li nemocni oba rodic¢e, potomek ma Sanci, Ze bude ze 75% nemocny

samci 1 samice jsou postiZzeni stejné

rodice bez onemocnéni nemohou pfenést nemoc na potomky.

onemocnéni se vyskytuje v kazdé generaci (nevyskytuje se ob generaci, jako néktera
jind dédi¢né onemocnéni)

8. zpopulace se da eliminovat vysetfovanim chovnych jedinct a dislednou selekci
postizenych jedinci.

Nowke

Jde o onemocnéni s vyskytem klinickych pfiznakG az v dospélosti. Mladi jedinci
vétSinou nemaji zadné zjevné problémy, i kdyz onemocnéni maji. Vlastni onemocnéni se u
boxerd objevuje ve tiech formach:

1. zjevna forma — hlavni klinické piiznaky jsou synkopa — ztrata védomi, neochota

k pohybu a cCasté arytmie. Nejhorsim, ale nékdy jedinym piiznakem onemocnéni, je

nahly uhyn v disledku arytmie.

2. forma s ptiznaky selhani srdce — slabost, kaSel, vodnatelnost bficha, neochota k
pohybu

3. skrytd forma — postizené zvife zije bez zjevnych klinickych pfiznakl, pouze pii
vysetieni zjistujeme typické arytmie. Tito jedinci jsou potom velkym nebezpecim pro
chov boxert, protoze onemocnéni rozsiuji v chovu.

Neexistuje jednoduchy diagnosticky test pro zjisténi arytmogenni kardiomyopatie pravé
komory boxerti. Vlastni diagnostika je zaloZena na kombinaci informaci:
- rodinnd anamnéza onemocnéni — vyskyt onemocnéni nebo klinickych
piiznaki u piibuznych daného jedince
— vyskyt arytmii pii vySetieni
— zjisténi synkopy nebo neochoty k pohybu v dosavadnim zivoté daného
jedince.
U nahle uhynulych jedinct je potom mozné onemocnéni zjistit pii pitve.

Klinickym vySetfenim ¢i ultrazvukovym vySetfenim srdce nejsme schopni toto
onemocnéni diagnostikovat. Vysledek téchto vySetfeni je vétSinou bez patologického nalezu.
Jen vySetteni EKG a tzv. Holterovsky EKG zaznam po dobu 24 hodin mohou odhalit arytmie
spojené¢ stimto onemocnénim. Pokud ziskdme normalni EKG, obvykle natacené ve
veterindrni ambulanci, jest¢ nemtizeme vyloucit diagndzu arytmogenni kardiomyopatie pravé
komory boxert. Pravé dulezitou soucasti diagnostiky a terapie je 24 hodinovy zaznam EKG,
kde miZzeme posoudit vyskyt arytmii v pribéhu celého dne,pti bézné aktivité psa. Protoze jde
o onemocnéni, které se muze projevit az v dospélosti, doporucuje se u jedincu, kde je
podezieni na onemocnéni, provést toto vysetfeni. Dal§imi indikacemi pro toto vySetfeni u
boxert je vyskyt synkopy nebo neochoty k pohybu, vyskyt nahlého thynu u ptibuznych psi
(sourozenci, rodice) nebo diagndéza arytmogenni kardiomyopatie pravé komory boxert u
nekterého z pribuznych jedinct.

Zaznam 24 hodinového EKG — Holter EKG se provadi tak, Zze je psovi nasazen
zaznamnik, ktery zapisuje kiivku EKG po dobu 24 hodin. Pes je oblecen do kosilky, ktera ma
na sobé pfisitu ,,kapsu® pro zdznamnik. Tato koSilka kryje a chrani elektrody pfilepené na télo
psa. Takto ziskany zdznam 24 hodinového EKG se potom vyhodnocuje na specidlnim
pocitaCovém programu.

Ponévadz jde o vadu, ktera se dédi autosomaln¢ dominantné a je dislednou selekci
mozné ji eliminovat z chovu, je dulezit¢ monitorovani populace kviili vyskytu tohoto
onemocnéni. Protoze dosud neexistuje perfektni diagnosticky test pro arytmogenni
kardiomyopatii pravé komory boxerti doporucuje se provadét 24 hodinovy zaznam EKG.



Odborna literatura pii natoCeni negativniho 24 hodinového zaznamu doporucuje jeho
kazdorocni natoceni, piedevs§im u zvitat, u nichz je podezieni na vyskyt tohoto onemocnéni.

Pfi zjisténi této nemoci, se provadi 1écba zamétfena na snizeni vyskytu arytmii, které
jsou prave pri¢inou nahlych thyni. Z hlediska progndzy boxeti s arytmogenni kardiomyopatii

pravé komory maji vzdy riziko ndhlého thynu.
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