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 KAT EN ARTS

HCM: Hypertrofi sche Cardiomyopathie

Wat is HCM?
HCM is de meest voorkomende hartaandoening bij de kat. 
Je zou het kunnen omschrijven als een ‘spierziekte’ van de 
hartspier. Door een defect in de werking van de spiervezels 
van het hart, zal de hartspier langzaam maar zeker verdik-
ken. De gevolgen zijn tweeërlei:
• De elektrische signalen die de spiercellen laten samen-

trekken, raken verstoord. Gevolgen: hartritmestoornis-
sen of zwakte van de hartspier.

• De inhoud van het hart wordt kleiner (zie fi guur). 
Gevolgen: minder effi ciënte pompwerking van het 
hart.

Het lichaam zal de minder goede hartwerking registreren 
en gaat via allerlei ingewikkelde mechanismen proberen 
om de verminderde bloedcirculatie te herstellen. Dit leidt 
uiteindelijk tot een verhoogd energieverbruik en overbelas-
ting van het hart, zodat de patiënt in een spiraal terecht 
komt.

HCM als ziekte
HCM komt bij de huiskat en in alle kattenrassen voor, bij 
katers wat vaker dan bij poezen. Bij de meeste dieren 
komt de kwaal op jonge tot middelbare leeftijd tot uit-
ing. De symptomen zijn zeer divers. In acute gevallen is 
plotse sterfte mogelijk, zonder dat u bij het dier voortekens 
van hartfalen gezien hebt. Als HCM een meer slepend 
ziektebeeld vertoont, kunnen de volgende symptomen 
optreden:
• Vaag (!): vermageren en minder actief zijn, zonder 

aanwijsbare oorzaak.
• Tijdens een routineonderzoek bij de dierenarts kan een 

hartruis, ritmestoornis of te hoge bloeddruk worden 
opgemerkt.

• Benauwdheid: meestal veroorzaakt door vocht in de 
borstholte, wat door de gebrekkige pompwerking 
moeizamer terugvloeit naar het hart.

• Trombose: de veranderingen in het hart kunnen leiden 
tot de vorming van stolsels, die in een groot bloedvat 
terecht kunnen komen. Een bekend voorbeeld hiervan 
is een plotselinge blokkade van de splitsing van de 
lichaamsslagader naar de achterpoten, waardoor de 
doorbloeding van de poten stopt. Als een stolsel in de 
hersenen terechtkomt, leidt dat tot plotse dood of een 
´CVA´.

Diagnose
De defi nitieve diagnose van HCM is vrij gemakkelijk te stel-
len met een echo-onderzoek van het hart. Hiermee wordt 
onder meer de dikte van de hartspier nauwkeurig geme-
ten en vergeleken met de standaardwaarden.
Het grote probleem is echter dat je niet zomaar een echo 
laat maken bij een gezonde kat. Meestal zijn er eerst 
voortekens nodig, die de dierenarts alert maken op de 
mogelijkheid van HCM. Naast de bovengenoemde symp-
tomen, zijn dat afwijkingen die tijdens onderzoeken naar 
voren komen, zoals afwijkingen in een bloedonderzoek 
of een afwijking op een röntgenfoto van de borstholte. 
Tijdens routine bloedonderzoeken kan bij katten tegen-
woordig ook het Nt-proBNP worden aangevraagd, een 
stof die in een vroeg stadium van veel HCM-patiënten al 
meetbaar is. Een verhoogd Nt-proBNP gehalte in het bloed 
is geen bewijs voor een hartprobleem, maar wel een nut-
tige aanwijzing.

In de praktijk gebeurt het niet zelden dat, door het ver-
raderlijke karakter van HCM, de diagnose laat of te laat 
gesteld wordt, om het dier nog goed te kunnen behan-
delen. Daarom is het van groot belang om al bij de minste 
verdenking, en zeker bij familieleden van bekende 
HCM-lijders, een echo onderzoek te laten uitvoeren. Liever 
voor niets, dan te laat!

“HCM komt bij de Europese Korthaar 
en in alle kattenrassen voor”

“De defi nitieve diagnose van HCM 
is vrij gemakkelijk te stellen met een 

echo-onderzoek van het hart”
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Behandeling
De behandeling van HCM bestaat vooral uit symptoom-
bestrijding: vochtafdrijvende, hartritmeregulerende en 
bloedverdunnende medicijnen. Daarnaast wordt medi-
catie voorgeschreven die het hart zoveel mogelijk moet 
ondersteunen en overbelasting verminderen. Ook de 
bloeddruk en zoutgehaltes in het bloed moeten onder 
controle worden gehouden. Omdat het ziektebeeld van 
HCM zoveel verschillende gezichten heeft, is het behan-
delen vaak maatwerk. De resultaten van behandelingen 
met medicijnen zijn niet altijd voorspelbaar. Het effect van 
speciale diëten is nog niet goed duidelijk.

Zolang een harttransplantatie bij katten niet mogelijk is, 
kan de echte oorzaak van HCM helaas niet worden be-
handeld. We kunnen daarom niet genoeg benadrukken 
hoe belangrijk preventie is, door het vroegtijdig opsporen 
van lijders en het weren van deze dieren uit de fokkerij.

Oorzaken van HCM.
In bepaalde gevallen is een verdikte hartspier het gevolg 
van langdurige overbelasting. Oorzaken hiervan kunnen 
zijn: een te snel werkende schildklier, te hoge bloeddruk 
en chronische longziekten. Doorgaans gaat het hierbij om 
oudere katten. Als er geen onderliggende oorzaak wordt 
gevonden, spreken we van HCM.

Uit stamboomonderzoek en uit genetisch onderzoek 
blijkt erfelijkheid de belangrijkste factor te zijn bij HCM. Bij 
de mens zijn er in meerdere genen defecten (mutaties) 
gevonden, die HCM kunnen veroorzaken. Bij katten zijn er 
inmiddels drie mutaties bekend: HCM-1, HCM-2 en HCM-
Ragdoll. Niet in ieder ras komt dus dezelfde genetische af-
wijking voor, en in sommige rassen wordt HCM veroorzaakt 
door meerdere mutaties, die overigens niet per se beide 
aanwezig moeten zijn.

Ras Mutatie(s)
Maine Coon HCM-1, HCM-2, ?
Britse Korthaar HCM-2, ?
Ragdoll	 HCM-1, HCM-2, HCM-Rag-

doll, ?
Noorse Boskat, Scottish 
Fold, Russisch Blauw, Turkse 
Angora	

HCM-2, ?

Siamees, Sphinx, Heilige 
Birmaan, Pers

?

Deze tabel geeft een overzicht van de mutaties die tot op 
heden gevonden zijn bij de bekendste rassen. We moeten 
hier enkele belangrijke opmerkingen bij maken:
•	 Waarschijnlijk zijn er nog meer mutaties, die we nu nog 

niet kennen, verantwoordelijk voor het ontstaan van 
HCM. Vandaar de vraagtekens in de tabel.

•	 Mogelijk kunnen combinaties van meerdere mutaties 
een rol spelen.

•	 In ieder geval kunnen lang niet alle HCM-gevallen 
verklaard worden vanuit de tot op heden bekende 
mutaties! Dit heeft gevolgen voor de interpretatie van 
DNA-testen (zie verder).

Nu we weten dat HCM voor een groot deel erfelijk is, volgt 
de vraag hoe deze erfelijkheid zich gedraagt. Hoe voor-
spelbaar is dit?
•	 HCM is ´dominant´ erfelijk. Dit betekent dat van iedere 

drager minstens 50% van de nakomelingen ook HCM 
krijgt, en ook dat er maar één ouderdier (vader òf   
moeder) nodig is om HCM aan de kittens door te 
geven.

•	 De bekende mutaties vertonen een ´variabele ex-
pressie´, wat wil zeggen dat hetzelfde gen bij het ene 
dier veel vroeger en sneller HCM kan veroorzaken dan 
bij het andere dier. Deze variabele expressie zorgt er 
dus voor dat sommige katten pas op latere leeftijd 
HCM krijgen, te laat om deze dieren tijdig van de fok-
kerij te kunnen uitsluiten. Vaak zijn er dan al nakomelin-
gen.

HCM en de fokkerij
Inmiddels is duidelijk dat HCM een niet te onderschatten 
probleem is in de kattenfokkerij. De ziekte veroorzaakt veel 
leed bij HCM-patiënten, en vooral ook bij hun baasjes. Ook 
is duidelijk dat de enige mogelijke bestrijding voorlopig 
bestaat uit selectie in de fokkerij. Het doel is dus om alle 
HCM-dragers zo vroeg mogelijk op te sporen en te cas-
treren. Hiervoor bestaan meerdere hulpmiddelen.

a. DNA-onderzoek.
Door onderzoek van het DNA in bijvoorbeeld een afstrijkje 
van het wangslijmvlies of in een bloedmonster, kan tegen-
woordig in veel laboratoria eenvoudig worden bepaald 
of uw kat drager is van één of meerdere mutaties. Als een 
mutatie gevonden wordt, is de kat met zekerheid drager 
van het gen en kan er uit voorzorg beter niet meer worden 
gefokt met dit dier. Tevens moeten alle nakomelingen wor-
den getest, omdat er een reële kans is, dat zij ook drager 
zijn. Voordeel van DNA-onderzoek is dat een dier maar 
éénmaal hoeft te worden getest, wat ook op jonge leeftijd 
(bijvoorbeeld 12 weken) al kan. Een kat die eenmaal posi-
tief of negatief getest is, zal dat zijn hele leven blijven.

Let op! Een kat die positief is op gemuteerde genen, hoeft 
niet altijd HCM te ontwikkelen. Er is nog te weinig bekend 
over de genetische achtergrond van HCM om dit soort 
conclusies te kunnen trekken. Wel is het dragen van een 
‘fout’ gen natuurlijk geen verstandig uitgangspunt om 
mee te fokken.

Let op! Wanneer er geen HCM-mutatie kan worden 
gevonden, geeft dat geen enkele garantie dat uw kat 
HCM-vrij is. Immers: het dier kan ook drager zijn van een 
gen dat we nog niet kennen en waar het dus niet op is 
getest.

b. Echo-onderzoek.
Daarom is het absoluut noodzakelijk dat fokdieren ook 
worden gescreend met een echo, een onderzoek dat 
moet worden verricht door een ervaren radioloog. Met 
deze techniek kunnen immers vrijwel alle dragers van HCM 
worden opgespoord. Nadeel is wel dat een kat eerst een 
hartafwijking moet hebben ontwikkeld, voordat dit op 
de echo zichtbaar wordt Dit is ets wat bij sommige kat-
ten jaren kan duren. Het komt dus voor dat een kat bij de 
radioloog ´door de mand valt´, pas nadat hij of zij al voor 

“We kunnen niet genoeg  
benadrukken hoe belangrijk preventie 
is, door het opsporen van lijders en het 
weren van deze dieren uit de fokkerij”

“Het is absoluut noodzakelijk dat fok-
dieren ook worden gescreend 

met een echo”
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vele nakomelingen heeft gezorgd. In dat geval moeten 
alle 
nakomelingen ook van verdere fokkerij worden uit-
gesloten.

Een voorbeeld van een hartecho. Foto met dank aan Bianca 
Gerritsen. Gefeliciteerd met de goede uitslag!

In het algemeen wordt het volgende protocol aanbevo-
len: alle katten moeten voor het eerste nest worden 
gescreend met DNA-onderzoek (als er voor dit ras een test 
bestaat) en vanaf de leeftijd van 12 maanden met de 
echo. Vervolgens moeten katers jaarlijks worden onder-
zocht met echo en poezen tweejaarlijks. Dit omdat katers 
in het algemeen veel meer nakomelingen krijgen, wat een 

groter risico oplevert voor verspreiding van HCM. De echo 
onderzoeken moeten worden herhaald tot minimaal de 
leeftijd van zo´n 8 jaar, ook als u op dat moment niet meer 
met uw kat fokt. Hierdoor kunt u, in het geval dat HCM 
pas op latere leeftijd wordt vastgesteld, de nakomelingen 
alsnog uitsluiten van de fokkerij.

Het is de verwachting dat, bij het strikt nakomen van deze 
maatregels in de kattenfokkerij, er een daling zal ontstaan 
van het aantal HCM-gevallen. Deze daling zal langzamer 
gaan dan we graag zouden willen, doordat we de lijders 
niet altijd snel genoeg kunnen traceren.

Dan nog het volgende punt: wat te doen met bijvoor-
beeld de Heilige Birmaan of de Pers? Er zijn binnen deze 
rassen geen mutaties bekend, dus DNA-onderzoek heeft 
geen zin om dragers op te sporen. Bij dergelijke rassen is 
echografi e dus de enige screeningsmogelijkheid. En ook 
al is de erfelijke oorzaak hier niet bekend: ook bij deze 
rassen mogen we niet het minste risico nemen, en moeten 
we HCM als erfelijk beschouwen, totdat het tegendeel 
bewezen is.

Tot slot nog een persoonlijke noot. DNA-testen kunnen be-
hulpzaam zijn in het terugdringen van HCM. Er is momen-
teel echter nog te weinig bekend om op dergelijke testen 
blind te varen. Daarom blijft voorlopig de radiologische 
screening de betrouwbaarste methode. 
DNA- onderzoeken vormen meer een aanvulling hierop en 
dus niet andersom.

“Voorlopig blijft de radiologische 
screening de betrouwbaarste methode”

SpC Kwaliteitsrichtlijn HCM – augustus 2010*: 

Alle fokkatten worden vanaf de leeftijd van 1 jaar regelmatig op HCM onderzocht door middel van echo-onderzoek. 
Voor fokkaters is de periode jaarlijks, voor fokpoezen is de periode 1 maal per 2 jaar. 

Indien voor het ras een DNA-test beschikbaar is, wordt ook deze test eenmalig bij de fokkat uitgevoerd.

Wanneer bij een fokkat HCM wordt geconstateerd of wanneer de kat drager van HCM blijkt te zijn, zal met deze kat 
niet meer worden gefokt. 

De eigenaar van de kat, waarbij is geconstateerd dat deze HCM heeft of drager van de ziekte is, brengt de 
eigenaar(s) van de eventuele nakomelingen van de kat op de hoogte van deze uitslag van de HCM-test.
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HCM: FABELS EN FEITEN

Fabels	
•	 HCM komt niet zoveel 

voor.

Feiten
•	 HCM is de meest 

voorkomende hartziekte 
bij de kat.

HCM:
Fabels en feiten

•	 HCM komt bij mijn ras 
niet voor

•	 Dat HCM bij uw ras niet 
zo bekend is, wil niet 
zeggen, dat het niet 
voorkomt. HCM ‘discri-
mineert’ niet. Het komt 
bij alle kattenrassen 
voor, ook bij de normale 
huiskat. 

•	 Een verdikte hartspier 
kan ook veroorzaakt 
worden door andere 
aandoeningen zoals 
die van de schild-
klier, dus testen heeft 
geen nut.

•	 Uit stamboomonderzoek 
en uit genetisch onder-
zoek blijkt erfelijkheid 
de belangrijkste fac-
tor te zijn bij HCM. Dat 
secundaire veroorzakers 
mogelijk zijn, vemindert 
dus zeker niet het nut 
van testen.

•	 Alleen genetisch 
testen geeft mij 100% 
zekerheid.

•	 Wanneer er geen HCM-
mutatie kan worden 
gevonden, geeft dat 
geen enkele garantie 
dat uw kat HCM-vrij is. 
Immers: het dier kan ook 
drager zijn van een gen 
dat we nog niet kennen 
en waar het dus niet op 
is getest. Daarom is het 
absoluut noodzakelijk 
dat fokdieren ook wor-
den gescreend met een 
echo, een onderzoek 
dat moet worden ver-
richt door een ervaren 
radioloog.

•	 Radiologisch testen 
vind ik onzin, want 
het geeft alsnog 
geen 100% zekerheid 
dat mijn kat geen 
HCM heeft.

•	 Radiologische scree-
ning blijft voorlopig de 
betrouwbaarste me-
thode om op HCM te 
screenen. Dat dit geen 
100% zekerheid biedt, 
is waar. Maar: het is 
wel een aanduiding 
dat de zo belangrijke 
hartspier van uw kat op 
dat moment in orde is. U 
beperkt op deze manier 
het risico op nakomelin-
gen met HCM, omdat u 
in kunt grijpen wanneer 
de test onverhoopt wel 
positief zou uitvallen.

Phielixcat’s Flori, Noorse Boskat, black tabby blotched/white
Flori is recent negatief getest voor HCM
Foto: Cindy Schipper


