
Det kan vara svårt att identifiera hundar med dilaterad kardiomyopati (DCM) som ännu inte visar 
kliniska tecken. Diagnosen kan fastställas med ultraljud (ekokardiologisk undersökning - EKO), men det 

är ofta inte möjligt att ultraljudsundersöka varje riskpatient. 

Detta flödesschema kan hjälpa veterinären att ringa in de hundar av stora hundraser där vidare 
undersökningar är indikerade för att verifiera eller utesluta DCM.

 *  Dobermann, Boxer, Grand danois, Irländsk varghund, Dalmatiner, 
Newfoundlandshund, Afghanhund, Bullmastiff, Napolitansk mastiff, 
Schäfer, Pyrenéerhund, Golden retriever, Skotsk hjorthund, Rottweiler, 
Sankt bernhardshund, Cocker spaniel, Leonberger, Flatcoated retriever, 
Airedaleterrier, Berner sennenhund, Bouvier des Flandres, Dogue du 
bordeaux, Old english sheepdog, Labrador retriever, Samojed, Engelsk 
springer spaniel, Schnauzer eller andra större raser. 

 † Ett Holter-EKG kan vara befogat på många hundar med preklinisk DCM  
  och som screening test på vissa högriskraser, såsom Boxer och Dober- 
  mann, oavsett ultraljudsresultat.
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Fortsätt med EKO† om det finns 
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Vid stark misstanke, 
fortsätt direkt med EKO† 
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ÖVERVÄG YTTERLIGARE TESTER

Thoraxröntgen
(vertebral heart score (VHS) 
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NT-proBNP biomarkör 
(>900 pmol/l = onormalt;

>500 pmol/l för Dobermann)

EKG 
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+
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