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Resume

Steno-Fallots tetralogi er den hyppigste cyanotiske hjertesygdom
og udger 5-8% af alle medfagdte hjertefejl. | en kohorte af kvinder
med korrigeret Steno-Fallots tetralogi, der blev fulgt angaende fer-
tilitet og graviditetsresultat, blev der observeret to tilfaelde af mul-
tipel graviditet. Dette er ikke tidligere beskrevet i litteraturen. Pa
trods af den udtalte haemodynamiske overbelastning af det opere-
rede hjerte gennemfarte begge kvinder ukomplicerede graviditeter
og fadsler af raske bgrn. Dette afspejler de gode heemodynamiske
resultater af den endelige operation og ngje graviditetsopfalgning.

Steno-Fallots tetralogi (Figur 1) er den hyppigste cyanotiske
hjertesygdom, og lidelsen udger 5-8% af alle medfedte hjerte-
fejl. I Danmark fedes cirka 30 bern om aret med Steno-Fallots
tetralogi. Radikal operation har veret mulig i Danmark siden
1960’erne. Da blev operationen foretaget sidst i barndommen
eller i voksenalderen, og de fleste patienter var pallierede med
en shunt inden den endelige korrektion. I dag anbefales ope-
rationen tidligt i det forste levear. De fleste opererede patien-
ter har god livskvalitet og hej langtidsoverlevelse, nzesten som
den normale befolkning.

Graviditet og fodsel er dog stadig en udfordring for kvin-
der med hjertesygdomme. Selv det normale hjerte belastes af
kardiovaskulzre omstillinger, som oget kardielt output, oget
cirkulatorisk volumen og nedsat perifer vaskulzer modstand
[1]. Hos Fallot-opererede patienter er pulmonal regurgitation
den meste betydningsfulde restdefekt. Denne er oftest forar-
saget af udvidelse af pulmonalklappen med komissurotomi
eller udvidelse af hgjre ventrikels udlebsdel med transannulaer
patch. Det kan ogsa skyldes fraveer af pulmonalklappen. Pul-
monal regurgitation medferer volumenbelastning af hejre
ventrikel med tiltagende oget diastolisk diameter, systolisk og
diastolisk dysfunktion og arytmitendens. Eventuel pulmonal
restobstruktion vil ogsd medfere trykbelastning af hejre ven-
trikel med lignende konsekvenser. Derudover er patienter
med betydelig residual ventrikelseptumdefekt (VSD) eller
oget tryk i lungekredslebet ogsa i risiko for komplikationer i
forbindelse med graviditet.

De forste studier af graviditet hos kvinder med Steno-
Fallots tetralogi var sma, med ukomplicerede graviditeter, og

muligvis behaftet med selektionsbias. I de seneste ar har
storre serier vist en ikke ubetydelig risiko for kardielle kom-
plikationer hos moderen, iszr ventrikulere arytmier og hjer-
tesvigt [2, 3]. Desuden har disse patienters efterkommere en
betydelig oget risiko for medfedt hjertesygdom [2- 4]. Denne
risiko er endnu hejere ved tvillinger. I den normale befolk-
ning er risikoen 4-8 pr. tusinde levende nyfedte. Hvis mode-
ren eller faderen har Steno- Fallots tetralogi, er risikoen om-
kring 3-4% [5]. Hos tvillinger, hvis foreldrene ikke har en
medfedt hjertesygdom, er risikoen omkring 2,3%.

Der er ikke tidligere i litteraturen beskrevet forekomst af
multiple graviditeter hos Fallot-kvinder.

I en kohorte af Fallot-kvinder, der blev opereret pa Arhus
Universitetshospital mellem 1972 og 1992, har vi observeret to
tilfelde af multipel graviditet:

1. En kvinde, der var fodt i 1969, som primert var opereret
for Fallot med infundibulzr resektion og pulmonal komis-
surotomi i 6-ars alderen. Operationsresultaterne var gode
med ubetydelig pulmonal regurgitation og hverken resi-
dual obstruktion, VSD eller pulmonal hypertension. I r
2000 gennemfortes en ukompliceret spontan tvillinggravi-
ditet, der var kvindens forste graviditet. I 36. gestationsuge
fodtes to raske drenge pa henholdsvis 2.600 g og 2.450 g
ved planlagt sectio.

2. En kvinde, der var fodt i 1978, hvis primaroperation for
Fallot bestod i infundibuler resektion i 16-méaneders alde-
ren. Der var gode operationsresultater med en lille rest
VSD, men hverken pulmonal regurgitation eller hyper-
tension. 11999 og 2003 gennemfortes to ukomplicerede

Figur 1. Typisk Steno-
Fallot-anatomi med
ventrikelseptumdefekt,
overridende aorta, pul-
monalstenose og hgjre-
ventrikelhypertrofi.
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enkeltgraviditeter. I &r 2004 gennemfortes en spontan
ukompliceret tvillinggraviditet med spontan vaginalfedsel
i 38. gestationsuge af to raske piger pa henholdsvis 3.850 g
0g 3.480 g.

Diskussion

Multiple graviditeter medforer oget belastning af det kardio-
vaskulzre system [4]. I flere undersogelser er der pavist oget
obstetrisk og perinatal risiko hos kvinder bade for og efter
operation for Steno-Fallots tetralogi. Spontane aborter, pre-
maturitet og lav fodselsvagt er ikke ualmindelige [3]. Aryt-
mier og hjertesvigt er de kardielle komplikationer, der obser-
veres hyppigst hos Fallot kvinder [2, 3].

Multipel graviditet hos kvinder, der er opereret for Steno-
Fallots tetralogi, kan gennemfores med succes. Forudsztnin-
gerne anses for at veere god kardial tilstand og grundig gravi-
ditetsopfelgning.

Uanset operationstype og alder ved operationen ber kvin-
der med opereret Steno- Fallots tetralogi felges livslangt pa en
kardiologisk afdeling med ekspertise i grown-up congenital
heart (GUCH). Via fotal ekkokardiografi kan man pavise
eventuelle betydelige hjertemisdannelser, som disse fostre har
hej risiko for at fa. Et samarbejde mellem obstetrisk og kar-
diologisk team under graviditeten og fodslen ber sikre disse
kvinder adekvat opfelgning med risikostratificering samt tid-
lig diagnosticering og behandling af eventuelle kardiale og
obstetriske komplikationer.

Summary

Thais A. Pedersen, Lia Mendes Pedersen & Anne Maria Hers-
kind:

Multiple pregnancies in women with corrected tetralogy
of Fallot

Ugeskr Laeger 2008;170(43):3436

Tetralogy of Fallot is the most common cyanotic heart disease
accounting for 5 to 8% of all cases of congenital heart disease.
In a cohort of women with corrected Tetralogy of Fallot, fol-
lowed concerning fertility and pregnancy outcome, we ob-
served two cases of uncomplicated multiple pregnancies.
Such pregnancies have not previously been described. De-
spite the overload on the operated heart resulting from a mul-
tiple pregnancy, both women experienced uncomplicated
pregnancies and deliveries of healthy children. This reflects
the good hemodynamic results of complete repair and metic-
ulous pregnancy follow-up.
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