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Sammendrag:

@nsket med denne undersagelse var, ud fra kliniske observationer, at belyse patogenesen
for otheematom hos hund naermere. Lidelsen er velkendt, og der er beskrevet medicinske
og kirurgiske behandlingsmetoder. Trods medicinsk behandling recidiverer 15-20 %. |
denne undersegelse blev 28 hunde med othaematom undersagt; der blev optaget en
anamnese, og en analyse af vaeskeansamlingen i pinna blev foretaget. Der blev lagt
seerlig veegt pa recidivering. Det viste sig i materialet, at golden retriever (GR) og labrador
retriever (LR) var overrepraesenterede i forhold til racernes udbredelse i Danmark. De to
racer adskilte sig fra hinanden pa vaesentlige punkter. GR var zeldre end LR og andre
racer, nar otheematomet opstod, mens LR var yngre end andre. Kensmaessigt fik flest LR
hanner og GR teever otheematom. Den typisk recidiverende othaematompatient var en 9-
ars eller zeldre GR. GR havde haft signifikant flere recidiver end andre. LR havde oftere en
underliggende grelidelse end andre. GR havde faerre grelidelser end andre. En vaegtfylde
> 1,032 og et samtidigt total protein-indhold > 43 g/l i veesken gav en @get risiko for
recidivering. Saledes var disse vaerdier samt race, alder og ken risikofaktorer for
recidivering. Det blev konkluderet, at disse parametre ber evalueres ved praesentation af
en patient, iseer hvis denne har recidiverende othasmatom. | sa fald ber kirurgisk korrektion
overvejes. Endvidere blev det konkluderet, at det er sandsynliggjort, at LR kunne have en
underliggende erelidelse som en del af patogenesen. Idet GR adskilte sig fra LR pa flere
punkter, blev det foreslaet, at denne race kunne have en anden underliggende arsag til
othzematom. Som en mulig arsag kan en von Willebrand Disease overvejes.

Indledning:

Othzematom hos hund er en velkendt lidelse, hvis patogenese ikke er fuldt belyst. Der
findes kun sparsom litteratur pa omradet. Denne omhandler iszer behandlingen af
otheematom med medicinsk eller kirurgisk korrektion, og i mindre grad &rsagsforholdene
til, at denne tilstand opstar. Traume, maske i forbindelse med en grelidelse menes at vaere
af betydning (1,2,3). En underliggende immunmedieret arsag er ogsa sandsynliggjort (3),
men ikke eftervist (2). Recidivering af othaematom er, trods de medicinske
behandlingsmetoder (4,5,6), et problem ved lidelsen. Recidiverende otha@matom ender
oftest med en kirurgisk behandling eller med en deformitet af aret som fglge af retraktion
af brusken i pinna.

Den eksakte placering af vaeskeansamlingen i pinnas brusk er omdiskuteret og menes at
veere af betydning for behandlingsresultatet (7,8). | den humane litteratur beskrives forseg
pa kaniner, som i hvert gre fik deponeret blod; dels mellem hud og perichondrium, dels
under et lag lesnet perichondrium. Dette
resulterede i, at blodansamlingen imellem
hud og perichondrium resorberedes, imens
der under perichondriet sas en reaktion
svarende til udviklingen af et othzematom.
——— : Saledes endte brusken med retraktion og
deraf folgende deformitet (7). Et andet
humant studie, som undersgger og
;| behandler recidiverende  othaematomer
Wi— . finder, at vaesken i alle tilfaelde er lokaliseret
: intrachondralt (se figur #1), og det foreslas at

Cross section

Vertical section

Figur #1: Diagram af intrachondral ruptur af et hundegre. (1)
Revnet brusk (2) Hud pa konvekse side (3) Hud pa konkave
side (4) Vaeskeansamling (5) Muskellag. (Fra (3)).



dette er arsagen til recidiver (8). En intrachondral vaeskeansamling udtemmes kun darligt
med almindelig tapning via kanyle, da veesken kan vaere fanget i sma kamre indeni
brusken. Derfor kraeves kirurgisk korrektion (8). Endvidere foreslas det, at der kan vaere
forskel pa, hvorledes skaden pa gret er opstaet. Alt efter voldsomheden af traumet og om
det er et slag pa brusken eller en frarivning med lzesion intrachondralt, vil vaesken teoretisk
enten samles mellem perichondrium og brusk eller intrachondralt (8). En dansk
undersggelse af brusk fra grer med othaematom viste, at der i alle undersegte biopsier
fandtes talrige skader intrachondralt (9). Dette er ogsa fundet i endnu en undersggelse,
hvor det konkluderes, at skaden i brusken gar "fra perichondrium til perichondrium” (10).
Det naevnes, at disse skader pa lignende vis kunne ses i brusk fra "normale” grer (9). | den
humane litteratur regnes kun traume for en underliggende arsag til othaematom (8).

Indholdet i vaeskeansamlingen er beskrevet fra flere sider (2,3), men uden konklusive
fund. Veeskens celler har sammensaetning som en typisk inflammationsreaktion (3), idet
en provokation, f.eks. traume, vil give en @get karpermeabilitet som forarsager en
udsivning af celler til caviteten i pinna (4). En hypotese om bladning fra de sma kar i
pinnas brusk nzevnes som arsag til veeskeansamlingen, som dog betegnes som sero-
sangings og ikke rent blod (9). Humant observeres, at der initialt ses bl@dning, som pa fa
dage bliver til et koagel. Dette "oplgses” igen og bliver til veeske efter ca. en uge (8).
Veaeskeansamlingen recidiverer i 15-20 % af tilfseldene trods behandling (4,5,6).

En underliggende grelidelse er nsevnt som vaerende arsag til ydre traume i form af kige og
deraf folgende othaematomdannelse (3). | andre undersggelser har en underliggende
orelidelse ikke kunnet verificeres som arsag (2). Ligeledes er en immunmedieret lidelse
segt bevist som arsag (3), men har heller ikke i anden undersegelse kunnet verificeres (2).
Der er ingen opgerelser over recidivfrekvens i relation til grelidelser, ligesom
recidivfrekvens ikke opgeres vedrgrende en evt. immunologisk patogenese.

Race, ken og alder er bergrt som disponerende faktorer for otheematom (2,6), idet der
tilsyneladende er flest retrievere (golden retriever (GR) og labrador retriever (LR) samt
blandinger af disse) der udvikler otheematom (2,4,6). Der var ingen racedisposition i to
undersggelser (3,9), men en tydelig kensfordeling i to (6,9), idet hanhunde var
overrepreesenterede.  Aldersfordelingen varierer i undersggelserne, men flere
undersggelser naevner en gennemsnitsalder pa 7-8 ar (2,4,6). Race, ken og alder er ikke
opgjort m.h.t. recidivfrekvens.

Antallet af recidiver efter behandling af otheematom er en parameter, der som nsevnt ikke
seerskilt adresseres i den veterinaere litteratur. Det konkluderes, at en vis del recidiverer
trods medicinsk behandling, men der geres ikke forseg pa at forklare hvorfor (4,6).
Utilfredsstillende medicinsk behandling (lig med recidivering) bliver i forsegsopstillinger
overfgrt til operativ behandling (4,5) og ikke naermere undersggt. Humant benyttes
medicinsk behandling ikke. Behandling bestar udelukkende af draenering og trykforbinding
(8). Recidiver ses, og disse foreslas i nyeste undersggelse behandlet kirurgisk efter farste
recidivering (8).

Behandling med glucocorticoider (GC) har vist sig som den mest optimale behandling
(4,5,6). Forskellige kombinationer er forsggt (4,5), men en enkel og udbredt metode i
Danmark er behandling med dexamethason (Voren vet) sc samt deponering af
methylprednisolonacetat (Depo-Medrol vet.) i caviteten i pinna efter aftapning af veeske



(6). Denne behandling — og andre variationer — giver en succesrate pa ca. 80-85 %, dvs.
ca. 15-20 % recidiverer (4,5,6).

Formalet med denne undersggelse af othaematom var at undersgge aftappet vaeske, for
herudfra at kunne finde en eller flere parametre, der i klinikken kan give en prognose om
risikoen for recidivering. Desuden var mélet en race- kens- og aldersopgerelse for de
undersggte hunde i relation til recidivering. En underliggende arsag som grelidelse blev
adresseret for at se, om dette kunne forklare et traume til eret. Endelig indeholdt
undersggelsen en behandlingsdel, hvor det blev undersagt, om der var en bedre effekt af
immunsuppressive doser af steroider versus antiinflammatoriske doser af samme m.h.t.
recidivfrekvens. Dette fordi Kuwahara (3,5) foreslar en underliggende immunologisk arsag
til otheematom. Desuden ses en hgj recidivfrekvens i alle undersggelser, hvorfor en anden
behandlingsmodel kunne have interesse.

Materialer og metoder:

Fra oktober 2004 til september 2005 blev der indsamlet patientdata fra egen og 5 andre
praksis i Danmark. | alt indgik 28 hunde i undersggelsen. Fra hver hund blev optaget
grundig anamnese (se bilag 1) samt udtaget haematomvaeske til cytologi samt maling af
veegtfylde og total protein. Samtlige undersggelser blev foretaget pa direkte aftappet
vaeske. Endvidere var en biopsi gnskelig under bedevelse eller operation. Et spgrgeskema
(bilag 1) blev udsendt til deltagende praksis, og det blev returneret sammen med en
udstrygning af aftappet haematomvaeske. Den aftappede vaeske fra alle patienter blev
analyseret pa VetMedLab i Ludwigsburg, Tyskland (VML). Hertil blev sendt frisk eller
frosset vaeske samt en ufarvet udstrygning af vaesken. En udstrygning blev ogsa vurderet i
klinikken.

Bruskbiopsi: det har ikke veeret muligt at indsamle biopsimateriale fra de deltagende
patienter, da kun en enkelt har vaeret narkotiseret/opereret.

Heematomveeske: denne blev undersggt for veegtfylde, total protein samt evalueret
cytologisk. Cytologisk evaluering udfertes p& VML som en semikvantitativ celletzelling,
hvor evalueringen opdeltes efter falgende celletyper: erythrocyter, lymfocyter, neutrofile
granulocyter, eosinofile granulocyter, makrofager, plasmaceller, maligne celler og andre
celler. Antal fundne celler blev gradueret som ingen, fa, nogle eller mange celler af hver
type. Endvidere blev vaeskens sammensaetning som helhed defineret efter graden af
inflammation. | egen klinik blev de cytologiske preeparater evalueret for tilstedevaerelsen af
inflammatoriske celler eller ej. Antal ml. vaeske aftappet og varighed af vaeskeansamlingen
iflg. ejer blev noteret.

Kliniske observationer: Sterrelse af otheematomet samt gener i forbindelse med dette blev
noteret. Det oplystes, om hunden fer havde haft othaamatom eller havde/havde haft anden
grelidelse.

Recidivering: Der blev indhentet oplysninger om tidligere recidiv. Alle recidiver blev
medtaget, hvilket gav en tidshorisont fra en dag til to ar.

Race- kens- og aldersfordeling: Race, ken og alder blev oplyst pé alle patienter.




Medicinsk_behandling: hunde, som praesenteredes i klinikken blev behandlet med 1)
prednisolontabletter oralt: 2 mg/kg 1xdgl. i 14 dage og herefter 1 mg/kg 1xdgl. i 14 dage.
3-7 dage efter pabegyndt behandling blev gret tappet og en injektion med 40 mg
methylprednisolonacetat (Depo-Medrol Vet.) blev indgivet lokalt i pinna; eller med 2)
dexamethason (Voren Vet.) 1 ml/10 kg sc ved praesentation samt ved temning af oret
nogle dage senere (typisk 3-7 dage) og samme lokalbehandling i pinna som ved oral
behandling. Deltagende klinikker skulle behandle ferste patient med behandling 1), anden
patient med behandling 2), tredje patient med behandling 1) og sa fremdeles.

Statistisk analyse: Data er deskriptivt uni- og bivariabelt analyseret. Bivariabel analyse er
foretaget i 2x2-tabeller; hvor det var muligt er recidivfrekvens brugt som responsvariabel.
OR angives med et konfidensinterval pa 95 % og en Fischer's exact 2-halet p-vaerdi. Der
udregnes en stikprovestarrelse til brug for recidivfrekvens. Her er brugt en proportion for
recidiverende othaematom for GR pa 60 % (6 ud af 10 i denne undersggelse) og for andre
(LR og andre racer) pa 25 % (4 ud af 17 i denne undersgagelse).

Resultater:

Af de 28 hunde i undersagelsen var 10 stk.
GR, 8 stk. var LR og 10 stk. var af anden
race (se figur #2). | T ———
Der var 18 hanhunde og 10 taever (se figur | 4.
#2). Hundene fordelte sig aldersmzessigt
med et gennemsnit pa 8,25 ar, med en
enkelt pa 2 ar og en enkelt pa 14 ar (se
figur #3). 2 hunde preesenteredes med
bilateralt othzematom, resten med kun et |
ore afficeret. | enkelte spgrgeskemaer | e o g o ety
manglede oplysninger, Iigesom enkelte Figur #2: Otheematom: Sygdomsfordeling pa race og ken.
hundes hamatomvaeske ikke var indsendt |- B
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Heematomveeske: \Veesken havde i
gennemsnit en veegtfylde pa 1,032. Total
protein-indholdet var i gennemsnit 43 g/l.
Heematomvaesken blev i 17 ud af 26
tilfeelde (65 %) klassificeret som en mild
inflammation. | gennemsnit blev 14 ml.
vaeske aftappet fra hvert gre.

%) og 3 (30 %) af anden race recidiverede. 14 sl
12 |
Bruskbiopsi: da der ikke var indsamlet mere . - /7/ [ —+—Golden Retriever
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Figur #3: Othaematom: Alders- og racefordeling.




Kliniske observationer: 10 ud af 27
hunde (37 %) preesenteredes med
en underliggende grelidelse (se figur
#4). 15 ud af 27 hunde (55 %) havde
gener i forbindelse med
otheematomet (klge, hovedrysten,
redme eller gmhed) (se tabel #1 og
figur #5). | gennemsnit havde
otheematomet veeret tilstede i 8
dage.

Recidivfrekvens: 7 hunde havde far
haft othzematom og 3 hunde
recidiverede i denne undersggelse (i
alt 35 %) (se tabel 1). Fer denne
underseggelse havde 25 % af
hundene haft otheematom. Recidiv-
frekvensen i denne undersegelse 1a
pa 11 %.

Race- kons- og aldersfordeling: |
materialet var GR repraesenteret
med 36 % af tilfeeldene. LR var

repraesenteret med 29 % af
tilfeeldene (se figur #6). |
undersggelsen indgik 64 %

hanhunde og 36 % teever. En GR
var i gennemsnit 9,8 ar. En LR var i
gennemsnit 6,6 ar (se figur #7).
Gennemshnittet for alle racer var 8,25
ar.

Behandling: 7 hunde modtog
behandling med immunsuppressiv
dosis af prednisolon og nedtrapning,
mens 21 hunde modtog behandling
med antiinflammatoriske doser af
dexamethason. Alle hunde blev pa
ensartet vis behandlet lokalt i pinna
med methylprednisolonacetat efter
temning af caviteten. 1 hund
recidiverede efter oral behandling
med prednisolon, mens 2 hunde
recidiverede efter injektion med
dexamethason.
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Figur #4: Otheematom og samtidig erelidelse fordelt pa race.
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Figur #5: Othaematom og samtidige gener fordelt pa race.
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Figur #6: Procent hunde af forskellig race med othaematom i
forhold til deres raceandel i Danmark.
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Diskussion:
Tabel #1: Kliniske observationer pa hunde med othaematom.

Patientnr Alder Ken Recidiv Qrelidelse Gener

Recidivfrekvensen har vaeret

en gennemgéende ; ; LabradB:r Rletnever :an jal ?a ia
parameter, der herefter . S " =
: ; - 3 1" Golden Retriever teeve ja nej ja
fortrinsvis diskuteres ud fra. . . ; :
5% k 4 9 Golden Retriever teeve nej nej nej
Remdlvfre vensen er 5 10 Golden Retriever taave ja nej nej
!nteressant 6 8 Golden Retriever teeve ia nej nej
I Othamatomsammenhang, 7 13 Golden Retriever  han ja nej ja
da den ikke tidligere er 8 10 Golden Retriever  taeve  ukendt ukendt  ukendt
evalueret og fordi der pa trods 9 7 Golden Retriever  han ja Ja nej
af medicinsk behandling 10 5 Labrador Retriever ~ han nej Ja ja
stadig ses recidiver hos 11 11 Irsk Setter han nej nej nej
mindst 15-20 % af de 12 6 Labrador Retriever han nej nej ja
behandlede hunde. 13 1" Golden Retriever han nej nej nej
14 5 Golden Retriever han nej nej nej
Det viste sig i praksis meget i - e i e
rt t f4 biopsier af 16 2 Labrador Retriever  taeve nej ja ja
Evak aﬂ b f P 17 6 Scheefer han nej ja ja
rusken til brug for naermere i 5 Eascle s ia ia i
analyse' Da alle hunde i 19 6 Labrador Retriever  teeve nej nej nej
undersugelsen blev_ behandlet 20 8 Labrador Retriever han nej nej ja
medicinsk, var der ikke grund 21 11 Labrador Retriever  han nej nej ja
til narkotisering og dermed 22 9  Kortharet Hensehund taeve  nej nej nej
ikke mulighed for udtagelse af 23 8  RuharetHgnsehund han  nej nej ja
biopsier. Det ville derfor vaere 24 8 Blanding han ja nej nej
Gnske"gt med en starre 25 8 Labrador blanding han nej ja ja
undersggelse af biopsier, som 26 AR il I a
var udtaget kort efter 2; 2 :“::re‘ :"’“se:“": ':‘"’e e » Ja
otheematomets opstaen og sl s B SR e .

under forlabet og behandlingen af dette, da det ikke praecist vides, hvorledes sendringerne
i brusken skrider frem og om forandringerne initialt er de samme. Endvidere ville en
screening af "raske erer” kunne vise, om der typisk ogsd ses skader i disse, som det
observeres i en enkelt undersggelse (9). En undersggelse mener ikke, at det er
sandsynligt, at eret kan udsaettes for en sadan pavirkning, at brusken kan revne
intrachondralt (7). Det er sandsynliggjort, at det kan vaere, hvad der sker (9).
Undersggelser pa brusk fra othaematomer viser, trods varighed fra under 7 dage (2) til
over 30 dage (9), at alle biopsier har forandringer i form af indvaekst af granulationsvaev i
brusklaget, hvorfor lidelsen ma formodes at have stdet pa over lsengere tid, men i
begyndelsen uden en synlig vaeskeansamling. Den ene undersogelse (2) kan ikke
definere den praecise lokalisering af vaeskeansamlingen i forhold il brusklaget. |
undersggelsen (2) findes der hos 7 ud af 15 hunde en haemorrhagisk zone ovenpa det
eksisterende granulationsvaev. Det er derfor muligt, at inflammatoriske forandringer som
felge af sma bladninger eller revner i brusken sastter en proces i gang, som forlgber over
leengere tid. Alt efter placeringen i brusken er denne i stand til enten at reparere sig uden
vaeskeansamling, eller, ved fornyet traume eller blgdning, at fare enten til en kronisk, aktiv
- eller ny, akut inflammation, hvorved vaeskeansamlingen opstar, da brusken efter den
initiale skade allerede er forandret. En undersegelse (3) foreslar omvendt, at revner og



skader i brusken er en felge af veeskeansamlingen, som ger brusken skrgbelig. Yderligere
undersggelser pa reaktionen i brusklaget efterlyses i litteraturen (2).

| undersggelsen fandtes der sammenhaeng mellem veegtfylde og total protein i
hamatomvaesken, idet disse parametre sammen kunne sige noget om recidivfrekvensen.
Ved et total protein-indhold i vaesken over gennemsnittet pa 43 g/l, sas en tendens til
recidivering. En veegtfylde over gennemsnittet pd 1,032 havde tilsyneladende ikke
betydning for recidivering. Sammen gav en vaegtfylde over gennemsnittet pa 1,032 og et
samtidigt total protein-indhold over 43 g/l en tendens til recidivering. Andre undersegelser
viser en tilsvarende maengde gennemsnitlig total protein i haematomvaesken trods
forskellige malemetoder (2), mens en anden undersggelse ikke umiddelbart kan
sammenlignes, da vaesken her er centrifugeret (3). At det ikke var rent blod, der fandtes i
den aftappede vaeske, korrelerer med andre fund (3,9), idet haeamatomvassken i tidligere
undersggelser har vaeret genstand for analyser (2,3). Som naevnt sker der hurtigt en
reaktion i et haematom; en inflammatorisk reaktion er forventelig. | samtlige
cytologipraeparater fandtes der pa VML og i egen klinik overensstemmelse mellem
cellefund: erythrocyter, lymfocyter, neutrofile og makrofager, som tegn pa inflammation.
Alle otheematomer havde i denne undersggelse vzeret til stede i gennemsnit en uge, som
det ogsa ses i andre undersagelser (2,9). | dette tidsrum vil der vaere sket en reaktion i
den vaeske, der stadig er i oret, som det beskrives humant (8). Dette afspejles i den
cytologiske sammensaetning af vaesken klassificeret som en mild inflammation. Cellefund i
anden undersggelse (3) korrelerer med fund i naervaerende cytologi. Maling af vaegtfylde
og total protein er praktisk tilgaengelig pa de fleste klinikker, hvorfor det foreslas som en
mulighed at male disse parametre og fa en prognose for risikoen for recidivering. Denne
prognose ber dog sammenholdes med andre risikofaktorer for recidiv, som naevnes
senere.

Ken, alder og race har i litteraturen veeret diskuteret (2,4,6). De tre faktorer afvises i et
enkelt studie at have betydning (4). Opgerelsen af ken, alder og race viste i denne
undersogelse store forskelle bade m.h.t. recidivfrekvens og racemne imellem. Kens- og
racemaessigt fik en GR teeve tilsyneladende oftere otheematom end andre. En LR han
havde tendens til oftere at f4 othzematom end andre. Bdde GR og LR var
overrepraesenterede i forhold til racens udbredelse i Danmark, men GR adskilte sig ved
flere forhold fra LR i forhold til lidelsen. Ved sammenligning af GR og LR, havde LR oftere
tendens til en underliggende grelidelse. GR havde tendens til faerre grelidelser end andre
racer tilsammen. En underliggende orelidelse gav oftere flere gener i forbindelse med
otheematomet, men havde tilsyneladende ingen effekt pa recidivfrekvensen. Den 9-arige
eller eldre GR teve sas som den typiske othaematompatient. Da GR recidiverede
signifikant hyppigere end andre (p=0,003) og LR recidiverede i mindre grad end andre,
blev GR i recidivseammenhang interessant. Derfor er GR og LR sammenlignet med
hinanden og andre. De agerede forskelligt med recidivfrekvens, men ogsa alders- og
kensmaessigt. En sterre dansk undersggelse (6) grupperer desvaerre GR og LR under et
som ’retrievere”, hvorfor der ikke kommer optimal information ud af et ellers stort og
tiigaengeligt materiale pa 53 hunde med othamatom. Racemaessigt er det i anden
undersggelse (2) bemzerket, at GR og LR er overrepraesenterede med henholdsvis 26 %
GR og 40 % LR. Han- og taevehunde optradte her ligeligt fordelt indenfor de to racer. |
modsaeetning til den aeldre GR, fik LR typisk othaematom, nar de var under 7 ar gamle.
Risikoen for at fa othaematom, hvis man var en GR pa 9 &r eller derover var signifikant (p=
0,01). Fra Dansk Hunderegister oplyses det, at der i Danmark pa



undersegelsestidspunktet var ca. 520.000 hunde. Af disse udger golden retrievere og
blandinger af disse (GR) ca. 4,1 % af populationen. Labrador retrievere og blandinger af
disse (LR) udger ca. 15,2 % af populationen. Det oplyses ogsa, at der er en ligelig
kensfordeling i begge grupper af hunderacer. Det har ikke vaeret muligt at fa oplyst,
hvorledes racerne aldersmaessigt fordeler sig, da Dansk Kennel Klub og Dansk
Hunderegister ikke konsekvent far besked om hundes ded. Derfor var det ikke muligt at
vurdere, om der kunne veere forskel i GR og LR’s aldersfordeling. Hvis GR blev seldre end
LR i gennemsnit, kunne det delvist vaere en forklaring pa, at othaematom optradte i en
senere alder. | en anden undersggelse med 15 hunde er gennemsnitsalderen for GR 9,25
ar, mens den for LR er 7,3 ar (2), hvilket ligner den forskel i aldersfordeling, der fandtes i
denne undersggelse.

GR havde fa gener af othaematomet i forhold til andre racer. Gener i forbindelse med
othaematomet havde ikke indflydelse pa recidivering. GR havde ogsa feerre grelidelser end
andre, mens LR oftere end GR og andre havde en underliggende grelidelse. En
underliggende orelidelse gav flere gener, men havde ingen tendens til at influere pa
recidivfrekvensen. Den samme tendens ses i andet materiale (6). Starrelsen af
otha@matomet og gener i forbindelse hermed, er ikke adresseret i litteraturen. Varigheden
af veeskeansamlingen influerede ikke pa sterrelsen af othaematomet, men et stort
othaeematom (> 14 ml aftappet) tenderede til at genere mere. @relidelse som en
underliggende arsag bereres (3,4,5).

For at fa et estimat af udbredelsen af grelidelser, optaltes patientmateriale fra egen klinik
fra juni-september 2005 m.h.t. grelidelser. Dette viste, at ud af 30 GR havde 1 haft en
grelidelse (dvs. 3,3 %) og ud af 80 LR havde 8 haft en grelidelse (dvs. 10 %). Dette kunne
indikere, at LR havde starre frekvens af erelidelser end GR. Andre mindre undersggelser
af hunde med otheematom viser, at LR har tendens til grelidelser (2,4), da der ses 100 %
henholdsvis 67 % LR med underliggende grelidelse og ingen henholdsvis 25 % GR med
underliggende grelidelse.

Othaematom blev saledes vurderet som en generende lidelse, men hvor generne bade
kunne stamme fra en underliggende grelidelse eller otheematomet i sig selv. Endvidere var
gener subjektivt vurderet af ejer og dyrleege, hvorfor der kan have vaeret forskellige
taerskelvaerdier eller mangelfuld beskrivelse af disse.

Det foreslas at grelidelse for LR kunne vaere en underliggende arsag til othaeematom ud fra
disse resultater. At LR ikke sa ofte recidiverede kunne skyldes, at det underliggende
greproblem ofte blev korrigeret, ligesom det vistes, at en grelidelse ikke havde indflydelse
pa recidivfrekvensen. Derimod var det ikke sandsynligt, at GR havde en grelidelse som
underliggende arsag. Derfor korrigeres arsagen ikke og der kunne derfor ligge et andet
problem til grund, hvilket ogsa pa grund af de andre forskelligheder racerne imellem,
kunne veere en mulighed. Bade GR og LR har en hgj incidens af atopi (11,12,13) som
kunne vaere en underliggende forklaring pa en erelidelse. Aldersmeaessigt vil 95 % af
hunde med atopi preesentere med problemer inden de bliver 5 ar (13). Dette kan til dels
forklare, hvorfor LR far othaematom i en tidligere alder end GR. Det syntes at vaere en
gennemgaende forskel pa de to racer, at LR havde en grelidelse samtidig med
othzematomet og havde gener i den forbindelse, mens GR ogsa har en gget incidens af
atopi, men ikke havde en underliggende erelidelse. Derfor kan othaematomet hos LR
muligvis neermere forklares med ovenstaende hypotese om gentagne grelidelser, som



medferer traume efter kilee og som kan udmunde i et otheematom. Der findes kun fa
opgerelser over generelle grelidelser i litteraturen, hvorfor det ikke med sikkerhed vides,
om LR er overrepraesenteret, som det sas i egen lille gennemgang af patientmateriale. Det
naevnes, at hunde med atopi i 60 % af tilfaeldene har ereproblemer (13).

| litteraturen beskrives tilfaelde af udviklingen af otheematom i forbindelse med fundet af en
trombopati (14) eller variant von Willebrand faktor (VWf) som en mulig underliggende
arsag (15). von Willebrand faktor eller von Willebrand Disease (WD) hos hund er
beskrevet i litteraturen. VWD er den hyppigste arvelige bladningsforstyrrelse hos hund
(16). Der er flere subtyper (17). VWD type 1 nedarves autosomalt dominant, og er klinisk
enten mild eller optreeder subklinisk (17). Der vil ses forleenget bladningstid, nedsat
maengde cirkulerende VWf, nedsat faktor VIII prokoagulant aktivitet og tendens til svigt i
den primaere hezemostase (17). GR naevnes som en af racerne med hej incidens af vWD
(11,16,17,18). Incidensen er estimeret til 9 % (17). LR er naevnt som havende ukendt
status m.h.t. risiko for denne arvelige lidelse (12,19).

Det foreslas derfor, at GR kunne have en VWD som en underliggende arsag til et
othaematom. En kvantitativ test for vWD vil vaere diagnostisk, ligesom en mucosa
bledningstid kan males. Aldersmeessigt ville man forvente, at en GR pa et tidligere
tidspunkt ville fa bladningsforstyrrelser, men der findes ingen undersegelser pa graden af
subkliniske tegn for vWD, hvorfor der kan have vaeret subkliniske tegn tidligere i hundens
liv, som ikke leegges maeerke til af ejer. Et othaematom ses derimod tydeligt. Der kan her
udover veere faktorer i brusken, som spiller ind, idet de samme skader i brusken ses ved
raske og afficerede grer (9). En bledningstendens vil kunne afficere pinnas brusk, som
netop er overfladisk og derfor vil en bledning i brusken give den inflammatoriske reaktion
og dermed othaeamatomet.

Ovenstaende forklarer ikke kensfordelingen, idet der ikke i litteraturen for hverken VWD
eller for grelidelser naevnes en kensmaessig skaev fordeling.

Et simpelt traume, som slag eller en voldsommere frarivning, kan ikke udelukkes. Traume
er den fremherskende teori humant, hvorfor det for hunde af alle racer ogsa kan vaere en
forklaring pa4 fremkomsten af othz@matomet. En hypotese om traume vil altid vaere
vanskelig at eftervise, da den oftest vil vaere baseret p& ejeroplysninger. Othaematom er
saledes sveert at definere patogenetisk; er det en lokal reaktion pa et direkte traume eller
en lokal manifestation af en systemisk lidelse? Undersagelser af mucosa bladningstid og
VWD hos GR med othamatom og en grundig undersagelse af alle afficerede grer for en
underliggende erelidelse er gnskvaerdig. | denne undersggelse var det ikke muligt at
eftervise resultaterne, som udmundede i patogenesen om en immunmedieret arsag il
othaematom (3). Den naevnte undersegelse baserer sin konklusion overvejende pa fund i
brusk og pa analyser af fuldblod, hvorfor der ikke er sammenligningsgrundiag. Den
immunmedierede patogenese har dog fra anden side veeret efterpravet (2), men uden at
kunne pavise de samme resultater.

Hvis patogenesen udover en underliggende lidelse, afhaenger af placeringen af
veeskeansamlingen i forhold til brusklagene (7,8,9,10), vil kun recidivfrekvensen kunne
afgere, hvorledes othaematomet skal behandles (8). En recidivering kan ifalge de kliniske
observationer i denne undersggelse vurderes ud fra falgende risikofaktorer: race, alder,
ken, samtidig arelidelse og vaegtfylde/total protein pa vaesken.



M.h.t. andre racer er disse resultatmaessigt placeret midt mellem GR og LR, men er ikke
ofret saerlig opmaerksomhed. Pa grund af den store forskel, der fandtes mellem GR og LR,
er der fokuseret pa disse. Men for andre racer vil det ogsé veere sandsynligt at den ene
eller begge naevnte causae kan ligge til grund for udviklingen af et otheematom. Bade atopi
med falgende grelidelse og vWD kendes hos mange forskellige racer (13,18,19).

Det kunne i denne undersggelse ikke vises, at recidivfrekvensen faldt med hejere og
leengerevarende dosis af GC. Variationer over medicinsk behandling er beskrevet i
litteraturen; prednisolon i naevnte dosis (4), men uden lokalbehandling, eller injektion af
dexamethason (6) og med lokalbehandling. De valgte doser er far benyttet; den orale
terapi (4) er defineret som en immunosuppressiv dosis, mens den parenterale terapi (6) er
antiinflammatorisk. Den immunsuppressive dosis kunne forventes at have haft en mere
gavnlig effekt, hvis en underliggende immunologisk, systemisk lidelse var arsagen il
othzematom, som det foreslas (3). | litteraturen beskrives GC som meget effektiv til iszer
immunmedierede lidelser. Der behandles ofte med 2-4 mg/kg i op til 6-12 uger med
nedtrapning for optimal effekt (20,21). Udover at influere pa immunmediatorer, vil GC ogsa
have effekt pa perifere manifestationer af immunologiske eller inflammatoriske reaktioner
(22). Saledes har GC effekt pd en underliggende grelidelse savel som generne i
forbindelse med othaematomet (4,5). Egne patienter blev fortrinsvis behandlet med
prednisolon 2 mg/kg, og i 5 ud af 7 tilfelde var othaematomet meerkbart bladere og mindre
gmt ved temning end ved preesentation (egen observation). Kun 7 hunde modtag
immunsuppressive doser af GC, da der var en vis skepsis hos de deltagende dyrleeger
ved brug af de forholdsvis hgje doser. Kun kortvarige bivirkninger som gget drikke- og
edelyst blev bemzerket af ejere (egen observation). Disse bivirkninger var i enkelte
tilfeelde ogsa pafert spergeskemaet som en bivirkning til antiinflammatoriske doser. Der er
stor individuel variation m.h.t. bivirkninger af glucocorticoider (20). Langtidsbehandling ud
over det her benyttede skal derfor overvejes ngje, men kunne vaere en mulighed for at
nedsaette recidivirekvensen. Hertil vil GC i form af prednisolon vaere at foretraekke, da der
kan gives alternerende doser (21). Den benyttede behandlingsmetode i Danmark er
beskrevet af H. Horstmann (6). Humant benyttes ikke GC, men udelukkende draenering
(8). Humant foreslas nu kirurgisk behandling efter en eller to recidiveringer (8). Dette kan
overvejes veterinaert pa grund af den forholdsvis hgje recidivirekvens pa trods af den
velbeskrevne medicinske behandling.

Problematikken omkring recidivfrekvens er ikke beskrevet i den veterinaere litteratur, men
kun i den humane (8). GR havde i denne undersggelse hyppigere end LR haft otha@matom
far. GR havde signifikant oftere end andre racer haft othaamatom for (p=0,003). Andre
racer havde tendens til hyppigere end LR at have haft otheematom far. GR recidiverede
ikke mere i denne undersggelse end andre racer. Recidivfrekvensen 14 pa et lidt lavere
niveau, 11 %, end naevnt i andre undersegelser (4,5,6). Vurderes recidivfrekvensen ud fra
anamnese, var den ved praesentation 25 % i denne undersggelse: der var altsd en stor
andel, som fer havde haft othe&ematom. Det kunne i denne undersggelse forventes, at
recidivfrekvensen ville stige med tid, da der ikke, mellem GR og andre, ses den forventede
forskel i recidivering. | oplysninger pa spargeskemaet (bilag #1) angav flere, at det var op
til to ar siden, hunden sidst havde haft othaematom. Der kraeves altsa en undersggelse
streekkende sig over lang tid for praecist at evaluere recidivfrekvensen. En enkelt
undersggelse felger patienterne ca. to ar frem i tiden (4). Denne undersggelse inkluderer
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patienter, som kun er fulgt i en til to maneder siden behandling, og som kan kaldes
uafsluttede og som maske recidiverer.

Da recidivfrekvensen viste en tydelig tendens til at GR recidiverede forholdsvis hyppigt,
kunne yderligere undersggelser med recidivirekvens for gje veere af interesse. Udregnes
en stikprevestarrelse for to grupper af hunde med henblik herpa, vil det kraeve 42 stk. GR i
en gruppe og 42 af anden race i en gruppe, for, med statistisk signifikans, at kunne
efterprave de fundne resultater.

Konklusion:

Der fandtes flere risikofaktorer som kan vurderes, nar en hund preesenterer med et
othaematom.

Othaematom recidiverer hyppigst hos den seldre GR. Recidivfrekvensen er hgj. Der blev
ikke fundet forskel i effekten af behandling med forskellige doser GC. Derfor bar hundens
race, alder og evt. ken sammen med en analyse af aftappet vaeske for vaegtfylde og total
protein indga i vurderingen af, om der er risiko for recidiv. Er det sandsynligt, eller har
hunden recidiveret far, bar kirurgisk behandling overvejes.

En underliggende sygdom kan vaere arsagen til recidiverende othsematom. De to racer,
som var overrepraesenterede i undersggelsen foreslas at have forskellig underliggende
arsag til othaematomets opstden. Hos GR foreslas vWD som en mulig underliggende
patogenese, mens det hos LR er sandsynliggjort, at grelidelse kan vaere en del af
patogenesen. Behandling med GC vil korrigere en grelidelse og de gener, der medfalger,
mens en bledningstendens vil forblive ubehandlet og vedblive at kunne provokere en
allerede beskadiget brusk, saledes at recidiver oftere ses.
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Bilag #1

UNDERS@ZGELSE AF BLOD@ZRE

Formdlet med undersegelsen er forelebig at undersoge dels ha@matomvaeskens
indhold af de forskellige inflammationsceller, dels en evt. forskel af behandling med
antiinflammatorisk dosis af steroid kontra behandling med immunsuppressive doser.

STEP 1: 6Grundig anamnese - gd frem efter folgende:

DATO:
NAVN OG RACE:
KON:

ALDER:
TEMPERATUR:
CA. STR. AF OTHAMATOMET (i cm x cm):
LOKALISATION:
@MHED:
VARME:
VARIGHED:
RODME:
"KRADSEMAERKER":

HOVEDRYSTEN:

ANDEN @RELIDELSE:

EVT. ANDEN KENDT ELLER DIAGNOSTICERET LIDELSE: (evt. blodere
for..)

STEP 2: Aftapning: Lav en udstrygning og farv den i f.eks. Hemacolor for evaluering
af celletethed/celletyper (beskrives som et overordnet indtryk med speciel veegt pa
neutrofile granulocyter og makrofager..) SEND DEN AFTAPPEDE VASKE I ET
USTABILISERET RZR TIL VETMEDLAB. /benyt allerede halvt udfyldte vedlagte
skemaer).

EGEN CYTOLOGI:

ANTAL ML. AFTAPPET:

STEP 3: Behandling: patienter behandles skiftevis med en antiinflammatorisk (inj.)
eller immunosuppressiv ( per os) dosis systemisk samt 1 ml Depo-Medrol Vet. i gret
efter tapning.




Behandlingsregimen:

PATIENT NR. 1-3-5 OSV: 2 mg/kg prednisolon p.o. dagligt i 14 dage; herefter
nedtrapning med 1 mg/kg prednisolon p.o. dagligt i 14 dage (benyt evt. vedlagte
skema). Behandlingen iveerksaettes ved preesentation, og eret kan tappes med det
samme og behandles lokalt eller der kan tappes 3-7 dage senere med samme
lokalbehandling.

PATIENT NR. 2-4-6 OSV: Voren inj. - 1 ml pr. 10 kg s.c. ved prasentation. @ret kan
tappes med det samme og behandles lokalt eller der kan tappes 3-7 dage senere med
samme lokalbehandling.

BEHANDLING IVAERKSAT:

VED RECIDIV - EVT. GENTAGNE: Beskriv venligst hvor meget og hvor lang tid
efter den initiale behandling - kan beskrives her:

BEHANDLING AF RECIDIVEN: Medicinsk eller kirurgisk - beskriv gerne i detaljer -

Hvis der skal udferes et kirurgisk indgreb pd patienten for korrektion af bloderet,
eller hvis I bedever ved tapning, vil jeg veere meget taknemmelig for et
bruskpreeparat fra det pageeldende are; jo sterre, jo bedre (Ill) og fikseret i rigeligt
formalin, TAK! Sendes til dyrleege Tine Iburg, Spec. Pat., KVL (benyt vedlagte
adresselabels).



