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Forandringer i hjertet ved aortastenose
921Endringer i kollagensammensetningen kan ha betydning for hjertets 
mekaniske egenskaper. Dette viser ny norsk forskning.

Aortastenose innebærer en trykkoverbelast-
ning på venstre ventrikkel, noe som fører til 
myokardial remodellering med utvikling av 
konsentrisk hypertrofi, endringer i ekstra-
cellulær matriks og økt risiko for hjerte-
svikt. Aortastenose kan behandles operativt 
ved at den syke klaffen byttes ut med en 
klaffeprotese. Etter operasjonen vil forand-
ringene i venstre ventrikkel vanligvis 
gradvis normaliseres gjennom såkalt revers 
remodellering. Det er gjort flere mekanis-
tiske studier av remodelleringsprosessen, 
men det finnes lite kunnskap om revers 
remodellering. Nå har norske forskere etab-
lert en musemodell med reversibel trykk-
overbelastning for å kunne studere revers 
remodellering (1).

– Gjennom mikromatriseforsøk og bio-
informatisk analyse av genekspresjon 
i venstre ventrikkel fant vi at de genene som 
regulerer ekstracellulær matriks var mest 
endret etter korreksjon av trykkoverbelast-
ning, sier førsteforfatter Johannes L. Bjørn-
stad ved Oslo universitetssykehus.

– Kollagen er et viktig bindevevsprotein 
i ekstracellulær matriks. Ved aortastenose 
øker mengden kollagen i venstre ventrikkel, 
noe som kan bidra til utvikling av hjerte-
svikt. Analyser av venstre ventrikkel fra 
musemodellen viste vedvarende økt kolla-
genmengde i den tidlige fasen av revers 
remodellering. Imidlertid var det en endring 
i sammensetningen av kollagen: under 
trykkoverbelastning økte kollagen III, 
i tidlig fase av revers remodellering økte 
kollagen I, og deretter økte kollagen VIII. 

Mens kollagen I og III er fibrillært kollagen, 
kjent for å bidra til vevets mekaniske egen-
skaper, er kollagen VIII et ikke-fibrillært 
kollagen som normalt uttrykkes i fosterlivet.

Det finnes lite kunnskap om funksjonen 
til kollagen VIII, men noen studier tyder på 
at denne typen kan knyttes til remodelle-
ring. Våre funn tyder på at revers remodel-
lering av ekstracellulær matriks er mer 
komplekst enn tilbakegang av fibrose. 
Endringer i kollagensammensetningen kan 
tenkes å ha betydning for hjertets meka-
niske egenskaper, sier Bjørnstad.
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Aortastenose: Forsnevring av aortaklaffen 
som fører til trykkoverbelastning av venstre 
ventrikkel.

Kollagen: Viktig bindevevsprotein som bidrar 
til vevets mekaniske egenskaper.

Myokardial remodellering: Forandringer 
i myokard som oppstår ved belastning på 
hjertet. Hypertrofi og fibrose er typisk ved pato-
logisk remodellering, som ved aortastenose.

Revers remodellering: Tilbakegang av remo-
delleringsforandringer.

Artikkelen ble publisert i januarutgaven 
2011 av European Heart Journal 
(http://eurheartj.oxfordjournals.org), 
som er et av de høyest rangerte kardio-
logiske tidsskrifter.© Oxford University 
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