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Vilar oss av varandra

NAR JAG FORSOKER identifiera mig som
nyexaminerad tittar “min” veterinar-
student konstigt pa mig. Om jag tdnker
efter sa kanske det ddar med nyexad
inte 4r med sanningen Gverensstim-
mande. Jag inser att de som borjade
nér jag gick ut ocksa har gatt ut, liksom
ytterligare tva omgangar. Hur det kan
vara nastan tjugo ar sedan jag satt och
lyssnade i ett esofagoskop (?) till hur
ett Weimaranerhjérta stannade under
operationen efter ett trauma? (Minns
inte vad som hdnt med hunden men
minns hur tyst det blev). Minnet ar
blixtrande klart.

Det var en viktig upplevelse, att
forsta att &ven om man gor allt rétt
kan det bli en icke 6nskad utgang av
en operation eller en sévning. Att fa
vara med nér veterindren pratade med
dgaren. Att ta till sig hur man kan
hantera "fel” som hénder. "Fel” som
inte dr nagons fel, allt gjordes som
det skulle men dnda klarade vi inte
hunden.

JAG ARBETAR ENSAM pa en liten klinik, jag
sederar hundar som ska sys ihop och
katter som det ska drineras bolder pa
och hankatter som ska kastreras, kalvar
som ska kastreras och histar som ska
sys ihop. Honkatterna sover jag pa
Ketaminol. Allt det hér ar ju ocksa
anestesi, the oldfashioned way.

Men sa langt vi har kommit nu inom
veterindrmedicinsk anestesiologi. Det
ar en hel vetenskap och en helt fan-
tastisk vetenskap — att séva. Och att
vicka. Den normala friska patienten
som man kan férvinta sig reagerar som
alla andra friska normala patienter.
Den utmanande patienten, den svaga,
sjuka, cirkulatoriskt paverkade. Den
som gor att man far anvinda den dar
extra kunskapen man har, och troligen
far den dér kicken som jag far av att
fa ut en levande kalv vid en besvirlig
kalvning.

JAG HAR HAFT en annan sak som har gett
mig en liten kick det senaste dret — det
ar formanen att fa ha en veterinérstu-
dent fran fyran pa extern praktik bade
denna och f6rra varvintern och det
maste jag verkligen rekommendera om
ni far mojlighet. Man lir sig otroligt
mycket av studenterna, de fragar saker
som man kan klura pa tillsammans och
jag far forklara varfor jag gor "som jag
gjorti5, 10 eller 20 ar.”

Det ar ocksa otroligt roligt att se
hur mycket de kan, for det kan de
verkligen.

Jag far dessutom en liten glimt av
studentlivet igen och jag hoppas jag
kan ge "mina” studenter en kinsla av
att veterinaryrket 4r ett alldeles fan-
tastiskt yrke som man aldrig vill byta
bort, dir man triffar fantastiska djur
och djurdgare och att jag jobbar med
nagot dar jag trivs varje dag. Om de far
med den kénslan, da kdnns det valdigt,
valdigt bra.

DET KANNS ocksA valdigt, valdigt bra

att vi har ett nummer av Svensk
Veterinartidning framfor oss som

haller oss vakna trots att den handlar
om sGvning. Jag tror att flera av oss
kommer att f4 med oss bade storre och
mindre aha-upplevelser. Det kidnns bra.

ocHmiTT 1 allt detta far vi njuta av varen
igen. Glom inte att verkligen gora det!
Njuta alltsa! m

Johanna Habbe
N g Ledamori
Jorbundsstyrelsen
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Claire Nicol, leg veterinar, steg 1-specialist,
genomfor sin residency-utbildning for
European College of Veterinary Anaesthesia
and Analgesia (ECVAA) och Vanessa
Bettembourg, leg veterinér, Dip. ECVAA.

"Veterindrer maste ta mer
ansvar for anestesiologi”

For en lyckad anestesi ar en grundlig forberedelse och bedomning avgorande for att optimera
djurets sakerhet och valbefinnande. | denna process spelar veterinarens expertis och medicinska
bedomningar en central roll. Svensk Veterinartidning besokte det svenska djursjukhus med

kanske hogst kompetens pd omradet for att fa en djupare forstaelse for hur veterinarer forbereder
patienterna for narkos och vilka atgarder som vidtas for att minimera risker och sakerstalla en smidig

aterhamtning efter proceduren.

TEXT OCH FOTO MATS JANSON

Plotsligt kommer larmet. En fransk
bulldogg har fétt hjirtstopp pa IVA och
bade Vanessa Bettembourg och Claire
Nicol, tvé av landets fraimsta experter
inom veterindrmedicinsk anestesiologi,
behover snabbt skynda sig for att hjalpa till
med omedelbar hjart-lungraddning. Efter
att hunden har svivat mellan liv och d6d
under dramatiska 30 minuter kommer de
ut igen. Den lever och hjartat slar dntligen
stabilt.

Hunden hade tur. Hjartstoppet intraf-
fade pa Evidensia S6dra Djursjukhuset
Kungens Kurva, eller S6dran som detta
specialisttdta djursjukhus kallas kollegor
emellan, och bland specialisterna ingar just
Vanessa Bettembourg, leg veterinir, Dip.
ECVAA och Claire Nicol, leg veterinir,
steg 1-specialist som just nu genomfor sin
residency-utbildning for European College
of Veterinary Anaesthesia and Analgesia
(ECVAA).

Vanessa Bettembourg och Claire Nicol,
som bada har erfarenhet av utldndsk
praktik, menar att vi i Sverige har starka
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team bestaende av bade veterindrer,
djursjukskotare och djurvardare.

Enligt dem é&r djursjukskétarnas roll i
Sverige unik. Har har de legitimation och
numera mojlighet till en tvaarig master-
utbyggnad. Men trots att de svenska
djursjukskotarna har goda teoretiska kun-
skaper och teknisk fardighet menar de att
veterindrer ocksa borde kunna l6sa kom-
plikationer som kan uppsta under narkos.

— Att djursjukskotaren dr den som kan
mest — vilket dr sanningen pa manga ar-
betsplatser —tycker jag att vi maste gora
nagonting at, siger Vanessa Bettembourg
som understryker att Sédran har omkring
20-25, som hon sager fantastiska, legiti-
merade djursjukskotare som sover patien-
ter utover de sju veterindrerna som ocksa
gor det.

— Vart sitt att jobba i team fungerar
vildigt bra, men man far inte glomma att
svensk lagstiftning séger att det ar vete-
rindren som ar ansvarig for ordination av
lakemedel. Och med det sagt behover
veterindrer, dven pa sma kliniker, ta ansvar
for det har omradet, fortsatter Claire Nicol

som initialt blev upplérd av djursjuk-
skotare, varav flera av dem jobbade innan
man borjade med dagens avancerade
monitorering.

Det var bristen pa kunskap som vickte
hennes intresse for anestesi fran borjan.
Hon upplevde att hon hade for lite under
sin grundutbildning och kom ut utan till-
rackliga kunskaper. Enligt henne ar det en
fruktansvard kénsla att ha, speciellt nar det
héander nagonting. Inte minst ar det oratt-
vist mot patienten.

Brett residency-uppldagg

Vid en internationell jamférelse anser
bade Vanessa Bettembourg och Claire
Nicol att svenska kliniker som regel har
vildigt modern utrustning nér det giller
anestesiapparatur, avancerad monitore-
ring, ventilatorer och férgasare. Under sitt
residency i anestesiologi och analgesi har
Vanessa Bettembourg fatt lira sig fysiken
och tekniken fran grunden, bland annat f6r
att kunna forsta och sitta ihop fungerande
system med de mest grundldggande kom-
ponenterna. —
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Veterinarexamen: 2007 fran Sveriges

Lantbruksuniversitet

Vidareutbildning: Steg 1-specialist, cer-
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universitetet i Edinburgh, internship inom
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College of Veterinary Anaesthesia and
Analgesia.
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Sodra Djursjukhuset Kungens Kurva i
Stockholm.

Intressen: Hundtraning, jakt och natur
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(EBVS European Specialist in Veterinary
Anaesthesia and Analgesia)



FOKUS

Det ar ocksa mycket fokus pa etik samt
icke-tekniska fardigheter sdsom uppgifts-
hantering, ledarskap, kommunikation, si-
tuationsmedvetenhet och beslutsfattande.

— Under ett residency lar man sig
mycket fysik, kemi, teknik, fysiologi
och patofysiologi. Nédr man star infor ett
problem ska vi kunna 16sa det utan att ha
sett det innan. Tanken &r att man under
kort tid ska fa mycket erfarenhet och stora
portioner av kunskap och forskningsvana.
Man kan forstas ldra sig det hir utan att
gora ett residency, men det kommer ta
vildigt mycket langre tid och det kommer
att vara svart att hitta alla handledare och
mentorer.

Hur ofta erbjuds residency-tjanster inom
anestesi?

Vanessa Bettembourg menar att det inte
ar ovanligt i Europa och USA. Men ofta
maste man gora ett “rotating internship”
och ibland ocksa ett "specialising in-
ternship” innan man har chans pa dessa.

I Skandinavien och Norden ar det dock
mindre vanligt. Aven om residency-pro-
grammet pa Norges veterindarhogskola ér
“up and running” som Vanessa Bettem-
bourg uttrycker det, och Gérel Nyman,
professor emerita i anestesiologi pa SLU,
har utbildat tvé veterindrer som &r klara
med sina residencies, dr utbildningsmajlig-
heterna sma. Vanessa Bettembourg menar
dock inte att Sverige och Skandinavien
ligger efter resten av Europa. Diremot,
menar hon, har vi gitt en annan vig.

— Pa manga djursjukhus haller vi en hog
internationell niva, men vi har inte foku-
serat sa mycket pa anestesiologi som ett
veterindrmedicinskt omrade.

Nagot som skiljer Sédran fran mindre
kliniker, menar hon, ar att de s6ver mul-
tisjuka djur i storre utstrdckning, inte minst
for att de har viletablerade internmedicin-
och onkologimottagningar. Deras patienter
ar ofta komplicerade, édldre, multisjuka och
med underliggande hjart- och njurpro-
blem.

— De involverar oss ofta eftersom anes-
tesin blir betydligt mer komplex, sdger
Claire Nicol. Vanessa och jag s6ver helt
enkelt manga patienter hdr som andra,
mindre kliniker inte kdnner sig bekvima
med att séva. Om vi tittar pa exempelvis
tand sa betyder det att vi s6ver patienter
som tidigare fick lida med sin tandsjukdom
eftersom risken med att sdva ansags vara
for stor.

Utvecklingen inom anestesiologin

Det 6kade antalet avancerade operationer
ar en anledning till att dagens anestesi
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och analgesi har utvecklats fort under de
senaste dren. Vanessa Bettembourg pekar
pa alla discipliner standigt blir béttre pa att
haélla djur vid liv.

— For 14 ar sedan hade sannolikt méanga
av de geriatriska djur med kronisk smart-
problematik som opereras idag avlivats, i
alla fall hir i Skandinavien, och det staller
nya krav pa anestesiologin.

Claire Nicol instimmer:

— De allt fler specialiserade kirurgerna
inom veterindrmedicinen ser ocksa ett
mervarde i att jobba med anestesiologer,
sa att de kan fokusera pa kirurgin. Innan
vi borjade med locoregional anestesi,
sa kallade nervblockader, var det inte
ovanligt att patienter beh6vde stanna kvar

Vi haller en hog
internationell
niva, men vi har
inte fokuserat
sa mycket pa
anestesiologi som
ett veterinar-
medicinskt
omrade.”

ldngre pa vardavdelningen. Det hiande
oftare att de inte kom igdng med att dta
eller hade ont.

— De ultraljudsguidade blockaderna har
forbattrat kvalitet och sikerhet, menar
Vanessa Bettembourg. Exempel pé block-
ader som hon ndmner 4r "femoral-sciatic
nerve blocks” ddr man bedévar ischias-
nerven och larbensnerven. Sedan finns det
sa kallade "fascial plane blocks” ddr man
lagger lokalbedévning mellan muskellager
dér det gér nerver som innerverar omradet
som ska opereras. Exempel pa det ar trans-
versus abdominis plane block (TAP block)
som man gor vid exempelvis mastekto-
mier, och erector spinae plane block (ESP
block) som man gor inf6r diskbracks-
operationer.

— Da har vi sett att man kan reducera
méngden likemedel under narkosen samti-
digt som det blir mer behagligt for patien-
ten efterat.

For att battre kunna hantera dessa prak-

tiska moment rekommenderar Vanessa
Bettembourg att ga kurser som arrangeras
runt omkring i Europa eller i USA.

Aven ildre tekniker som epiduralanes-
tesi har blivit mer utvecklade.

— Det har blivit vanligare att placera epi-
duralnalen sacrococcygealt pa katt i stallet
for lumbosacralt. Man anvidnder dven fler
kombinationsbehandlingar som att addera
morfin till lokalbedévning i epiduralanes-
tesin for att fa en annan typ av analgesi,
sdger hon.

Al, dévervakning och monitorering
Vanessa Bettembourg och Claire Nicol
brinner for sikerhetsfragorna. Nagot som
de tror kommer att komma mer och mer ér
automatiserade anestesijournaler och att
man kan se skarmar med monitorering fran
andra rum med hjilp av sa kallad "remote
monitoring” dar anestesiologerna kan f6lja
med vad som hinder pa alla operations-
salarna, likt flygledare i ett flygledartorn.
Diremot menar de att varje patient fort-
farande kommer att beh6va en dedikerad
anestesor.

— Jag tror aldrig att vi kommer bort ifran
att den viktigaste monitoreringen dnda ar
den personen som star med patienten och
har alla sina sinnen aktiverade, sager Claire
Nicol.

Hur ar det da med artificiell intelligens?
Skulle inte Al kunna géra jobbet mer ef-
fektivt om man trdnar upp den ratt?

— Det dr médnga misstag inom anestesi
som sker pa grund av den ménskliga
faktorn, det stimmer. Det kan vi fa bort
med Al Men jag tror inte att Al &r redo att
fatta kliniska beslut dn, siger Claire Nicol
som papekar att det har tagits fram intube-
ringsrobotar pa humansidan med system
som bygger pa att Al tar in information
som sedan optimerar intuberingen.

— For att Al ska kunna ldras upp maste
det finnas data att basera besluten p4, fort-
sdtter Vanessa Bettembourg. Det kan till
exempel gilla administrering av ldkemedel
via pumpar utifran simulerade plasmakon-
centrationer. Ett annat exempel dar Al ar
anvandbart 4r i utvecklingen och bruken
av olika smartbedomningsskalor, som till
exempel the Feline Grimace Scale.

En icke-teknisk fardighet hos anesteso-
rer som Vanessa Bettembourg lyfter fram
ar att kunna kdnna igen monster, forsta vad
som hiander med patienten och darefter
veta vad man ska gora. Har kan sikert AL
komma att bli ett relevant komplement till
den egna kliniska bedomningen.

Med i samtalet dr 4ven Sofia Lindelof,
en av djursjukhusets mer erfarna legitime-
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Claire Nicol utfor en funktionskontroll pa en av anestesiapparaterna och gar igenom checklistan for patienten hon nast ska sova.

rade djursjukskétare som ar vidareutbildad
inom anestesi i Sverige likvil som i Europa
och USA. Pa Sodran har hon varit sedan
2014.

— Det ér en skrimmande tanke att Al
ska involveras i vart arbete, sdger hon,
men kan det leda till lagre mortalitet och
morbiditet sd ska vi ju anamma det som ett
komplement. For 6vrigt blir det svart for
en Al att halla ett djur och titta pa det rent
visuellt.

Arbetsgrupp och ansvarsfoérdelning
Pa So6dran finns alla avdelningar som man
kan férvinta sig pa ett stort djursjukhus:
akut, IVA, oftalmologi, onkologi, odon-
tologi, bild, medicin, neurologi, ortopedi
och sé vidare. Nir de olika avdelningarna
behover anestesihjélp remitterar de internt.
Dirmed inleds ett samarbete mellan den
remitterande veterindren, den djursjuksko-
tare eller veterindr som sover, och veterina-
ren som ska utfora ingreppet. Claire Nicol
eller Vanessa Bettembourg tillfragas ofta i
det laget.

— Det kan gilla om patienten bor sederas
eller sovas, vilka lidkemedel som borde
undvikas eller smartbehandlingsplaner.

Det viktigaste i planeringen ar att identi-
fiera riskerna vid s6vning for varje enskild
patienten. Vi maste vara forberedda och
veta hur vi hanterar eventuella komplika-
tioner som kan uppsté, oberoende av vilka
lakemedel som anvinds, siger Vanessa
Bettembourg.

— Nar flera avdelningar ar inblandade
ar planeringen viktig for i vilken ordning
vi ska gora allt, bade av hinsyn till patien-
ten och rena praktikaliteter, siger Sofia
Lindelof. Att gora saker i rétt ordning har
att gora med att vi vill minimera tiden for
s6vning och minimera vintetiden. P4 hund
och katt ar det inte lika viktigt som for hast
och sma exotics dir det kan vara livsavgo-
rande att anestesitiden minimeras.

— Vi har fortfarande betydligt hogre
mortalitet dn pa humansidan, sdger Claire
Nicol, men den &r dnda ganska lag i férhal-
lande till hur det har varit. Inom djursjuk-
varden har djur sévts under manga ar med
minimal monitorering och grundkunskap.
Vi har kommit undan med en del med
tanke pad att vi historiskt inte har 6ljt upp
patienterna pa samma sitt som inom hu-
manvarden.

Att det har hént fantastiskt mycket de

senaste dren blir tydligt ndr hon beréttar
om sin hund som genomgick en kors-
bandsoperation nér hon dnnu var student.

— Jag har gatt tillbaka i journalerna och
tittat pa smartlindringen, och den var
vansinnig, sett ur dagens perspektiv. Idag
mar "TPLO:erna” sa himla bra efter ope-
rationen.

Sofia Lindelof instammer:

— Forr trycktes smartan ned med hoga
doser metadon som fick till f5ljd att djuren
inte at for att de madde illa och bara kunde
ligga stilla, vilket ledde till sekundara
problem. Att vi har hittat béttre sitt att
forhindra smérta 4n att ge potenta opioder
ar en viktig milstolpe.

Etik
Ett typiskt exempel pa ett etiskt dilemma
inom anestesin som de ndmner 4r att de
blir presenterade infor ett ingrepp som ska
genomforas, och som de anser att djuret
inte ar tillrdckligt friskt for. Den klassiska
fragan huruvida nagot ska goras bara for
att vi kan, ar standigt aktuell.

— Nar det kommer till att séva riktigt
daliga patienter kan vi behova bromsa
lite. Den perioperativa vairden —
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och stabiliseringen ar en viktig del av vart
jobb som veterindra anestesorer. Det kan
gilla icke-livsriddande operationer dar
djuret kanske har varit med om ett trauma
och behover stabiliseras battre. Méanga
studier visar ocksa att komplikationsrisken
ar mycket hogre under sa kallade "after
hours” nér personalen ar farre och tréttare.
Kan man schemaldgga mer elektiva under-
sokningar och icke-livsnédvindiga opera-
tioner till dagtid d4 man 4r mer personal
och mer utvilad personal, s& minskar vi
ocksa riskerna, siger Claire Nicol och
fortsdtter:

— Det kan finnas faktorer som man
maste ta hdnsyn till infér en narkos. Nar en
tumor ska tas bort kan det visa sig att pa-
tienten ocksa har en hjartsjukdom och stér
pa blodfortunnande. Eller att vi ser i jour-
nalen att en patient pa vardavdelningen
som ska sovas har krédkts och har hostat ett
par ganger. Da kanske vi rontgar lungorna
och det visar sig att den har aspirerat. Vi
veterindrer ska ocksa ha koll pa vilka bio-
kemiska avvikelser vi kan se i olika sjukdo-
mar och vad som behéver korrigeras infor
sovning.

Enligt Claire Nicol dr den mest kritiska
tiden de forsta timmarna efter sévningen,
och detta av flera anledningar. Historiskt
sett har djuren placerats med begrinsad
6vervakning. Men bara for att de vaknar
behover allting knappast, som hon siger,
vara frid och fr6jd. Det dr mycket som kan
hénda.

— Vi fortsitter att halla koll pa vara
patienter. P sikt vill vi ju gdrna ha en or-
dentlig uppvaksavdelning. Men just nu har
vi inte riktigt det utrymmet. Men vi ér ett
bra team dér framfor allt djurvardare och
djursjukskdotare gor ett bra jobb med att
halla koll pa uppvaket inklusive patienter-
nas puls, andning och temp.

Fragan som Vanessa Bettembourg stiller
sig 4r om etiken hdnger med i utvecklingen
med sd manga nya operationsmojligheter
och behandlingar. En 16sning ser hon i
etikrundor och fler diskussioner pa klini-
kerna.

— Jag tror det ar viktigt att strukturera
upp sadana diskussioner sa att det inte blir
personligt, siger hon. Det dr inte alltid det
finns nagot rdtt och fel. Daremot finns det
hjalpmedel for att fora den hér typen av
diskussioner.

An sa lidnge finns inga etikronder pa
So6dran men de 4r i planeringsfasen.
Diremot har de kommit i gang med ronder
under vilka de diskuterar strukturella
fragor om patienter dér nagonting har
slutat illa eller inte skotts optimalt, menar
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Vanessa Bettembourg som framhaller att
en av hennes viktigaste arbetsuppgifter ar
att vara tillganglig for samtal och diskus-
sioner kring patienter innan, under och
efter ingrepp.

Claire Nicol haller med. Hon menar att
det dr en arbetsmiljofraga att prata ordent-
ligt nédr det hander nagonting som kan vara
jobbigt fér de inblandade.

—Om man kédnner att det var ens eget
fel — och man inte far prata om det — kan
det leda till att man inte vill férsoka igen.
Man maste komma ihag att debriefing inte
handlar om att peka finger, det har att gora
med att man ska ma béttre och att undvika
att det hdnder igen.

Checklistan pa operation
Claire Nicol visar hur hon arbetar med
checklistan som dr ett av deras viktigaste

”Bara for att de

vaknar behover

allting knappast
vara frid och frojd.

Det dr mycket som
kan hinda.”

sakerhetsredskap. Forst fyller djurdgaren
in sin lekmannabedémning som ett kom-
plement till veterindrens anamnes.

Efter den kliniska undersokningen fyller
hon i vilken ASA-kategori patienten tillhor
fran 1till 5, dédr 1) 4r frisk och 4) ar allvar-
lig systemisk sjukdom med ett livshotande
tillstand

— Slutligen betyder 5:an att patienten
dor om vi inte opererar. Samtidigt som
risken dr stor att den dor dndé. De sover vi
séllan. Fyror gor vi en del av, sdger hon.

Annat relevant, sisom anemi, underlig-
gande hjartsjukdom eller elektrolytrubb-
ningar listas dven eftersom det &r viktigt
att ta hinsyn till. Det finns dven plats att
skriva anteckningar om vad man bor tanka
pa som s6vande under anestesin. Samma
sak om de star pa mediciner.

Vissa liakemedel kan vara viktiga att djuret
far samma dag medan andra bor undvikas.
Ett exempel pa det ar att manga hundar
med hjartsjukdom star pa pimobendan
(vilket ska ges samma dag.

—Om de diremot stéar pa en ACE-
hdmmare sa ska de helst inte ha det pa

morgonen eftersom det kan orsaka blod-
trycksfall under anestesi. Om patienten
vidare star pa kortison sa ska den inte ha
NSAID:s, forklarar hon.

Patientens temperament fylls i for perso-
nalens sakerhet men ocksa for att veta om
patienten till exempel ar stressad.

— Vi forsoker jobba mycket med en "fear
free approach”. Vid behov kan vi dagen
innan och pa morgonen ge gabapentin eller
trazodone sa att de inte ska stressa upp sig
och ma daligt.

Under rubriken Ingrepp fyller man i vad
som ska goras och var.

— Det ér jatteviktigt med lokalisationen.
Det har inte hdnt mig, men det hdnder pa
béde veterinir- och humansidan att man
till exempel opererar fel ben.

Det ska ocksa framgéd vem som &r
ansvarig veterindr, kirurg och djursjuk-
skotare sé att den som sover till exempel
ser vem som har ordinerat mediciner.

Claire Nicol visar sjdlva anestesi-
journalen dar monitoreringsdata som
hjértfrekvens, ventilatorinstéllningar och
blodtryck fylls i kronologiskt.

— Infér en operation gar man igenom
checklistan som en del av planeringen dar
man dven staller sig fragor sdsom: Har vi
en infart? Har vi tub? Har vi funktions-
testat vara anestetismaskiner? Ar berner-
ventilen 6ppen? Nar man vil har sovt
patienten och gér in pa sal sa maste allt
vara klart.

— Precis som pa humansidan gar vi
igenom vem som gor vad och vilken roll
alla har. Vi brukar ocksa gora en tids-
uppskattning och g igenom riskerna.
Inf6ér uppvak gér vi igenom vad vi har gjort
och eventuella férviantade risker under
uppvakning. Komplikationsrisker kan till
exempel vara att svalget svullnar upp efter
en svalgoperation. Da vill jag att det ska
finnas en tub, ett laryngoskop och propofol
redo ifall vi maste reintubera ndr patienten
vaknar.

Residency-projekt om intubering

I sitt residency-projekt forskar Claire
Nicol pa intubering med eller utan laryng-
oskop.

— Pa humansidan anvéinder man alltid
nagon form for utrustning som underlittar
visualisering, till exempel ett laryngoskop,
sager hon. Internationellt anvands laryng-
oskop mer frekvent vid intubering av hund
och katt jamfort med i Sverige. Vi har inte
lyckats hitta nagra jamférande studier i
veterindrmedicin.

Hon kommer bland annat undersoka tid
till intubering med och utan laryngoskop
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Bade Claire Nicol och Vannessa Bettembourg framhaller vikten av att finnas tillgangliga for
diskussioner fore, under och efter ingrepp.

samt val av storlek pa endotrachealtuben.

Vilken dimension ska tuben ha for
optimalt resultat?

— Den ska inte vara for stor sd att man
behover anvinda vald. Har man en tub
som passar i forhallande till luftroret sa
behover man inte blasa upp kuffen sa
mycket for att halla tatt mot gaslackage
och férhindra att eventuellt magsacks-
innehall rinner ner i lungorna. En for liten
tub kan gora det jobbigt for patienten att
passera luft utan ventilator och tuben kan
lattare klogga igen eller vika sig.

—Idag dr manga duktiga pa att intubera
och har sett férdelarna med det. Férrutom
att kunna assistera andning ger det dven
mojlighet att monitorera ventilation med
kapnografi och spirometri.

Pa manniska, katt och kanin anvinds
aven sa kallade larynxmasker vilka ar
enklare att placera dn en endotrachealtub.
Historiskt sett har ménga veterinarer
tyckt att det har varit svart att intubera
kaniner varfor manga i stéllet har gett dem
injektionsanestesi eller administrerat
narkosgaser via 6ppen mask, nagot som
inte dr sa bra for arbetsmiljon.

Inom det europeiska colleget dr miljo
och héllbarhet nytt i curriculumet.
Narkosgaser ar naimligen vaxthusgaser.

— Har har vi kommit betydligt langre
an USA dér jag just gjorde ett externship,
sager Claire Nicol. Dar anvinde de till
exempel mycket desfluran som &r simre
for miljon 4n bade isofluran och sevofluran
som vi anvander. Dessutom anstrianger vi
oss 1 Sverige for att minska farskgas-
flodena, vilket 4r mojligt med kunskap
och modern anestesiapparatur. Vi har ett
stort miljéansvar i méanga aspekter, till
exempel i att minimera plast men ocksé
inhalationsgaser, nagot som underlattas
med en mer multimodal smértlindring.

Bade Claire Nicol och Vanessa Bettem-
bourg har erfarenhet av att man pa vissa
stallen utomlands fortfarande inducerar
narkos med inhalation vilket anses vara
forlegat i Sverige.

— Det dr mindre bra bade for personalen,
miljén och djuren, sdger Vanessa Bettem-
bourg som har det farskt i minnet, nyss
hemkommen fran Pennsylvania dar hon
har varit pa ett externship som en del av
hennes forskarutbildning.

— Inom foérsoksdjursmedicin induceras
fortfarande narkosen vildigt ofta med
inhalationsanestesika som isofluran dven i
Sverige, sdger hon. Det ar det mitt dokto-
randprojekt handlar om, att forsoka hitta
mindre stressfyllda metoder att séva labo-

Sofia Lindelof ar en av Sodra Djursjukhusets
mest erfarna djursjukskotare.

ratoriegnagare. Det s6vs miljontals gnagare
runt omkring i Europa och de s6vs ofta i en
inhalationskammare vilket potentiellt kan
innebara en del stress for djuren.

Hon menar dock att det hinder mycket
dven inom forsoksdjursmedicin; ett storre
fokus pa smartbehandling samt utveckling
av utrustning som bland annat tillater
blodtrycksmonitorering och EKG pé s
sma djur som moss.

— I mitt doktorandprojekt fokuserar jag
pa just djurens vilfard till skillnad fran
mycket forskning med f6rs6ksdjur dar
djuren istéllet agerar som modelldjur for
till exempel ménniska. Manga forsoksdjur
sovs i olika experiment och hur de reagerar
fysiologiskt och psykologiskt pa narkos-
lakemedel kan paverka forskningsresul-
taten.

I takt med att veterindrmedicinen
fortsatter att utvecklas, star det klart att
specialister inom anestesiologi spelar en
visentlig roll for att sdkerstélla att inte bara
patienterna far den basta mojliga varden
under operativa ingrepp, utan dven till den
fortsatta utvecklingen av sidkrare och mer
effektiva anestesimetoder. Genom deras
arbete hojs standarden for djursjukvard
och 6ppnar upp for nya behandlings-
mojligheter. m
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Patricia Hedenqvist och en
student hanterar vita albinorattor.

Stora insatser for sma djur genom
battre narkos- och smartbehandling

Patricia Hedenqvist ar professor i forsoksdjursmedicin. Hennes forskning handlar om att forbattra
narkos och smartlindring av gnagare och kanin i forskning som saval som sallskapsdjur, detta
eftersom forskning visar att det finns betydande utrymme for forbattring av sakerheten vid
sovning av sma djur som gnagare och kanin. Nedan foljer en bearbetad version av hennes
popularvetenskapliga forelasning fran professorsinstallationen 2024 som genomfordes den 19 april.
Hon redogor bland annat for ndgra metoder for att optimera sakerheten i dessa sammanhang.

REFERAT MATS JANSON

Det dr avgorande att yttersta vikt att sidan behandling dr bade och katter. Dessutom ar kaniner bytes-
man kan s6va djur samt saker och effektiv. djur som ldtt blir stressade, och det dr mer
administrera smértlind- Vi dr medvetna om att anestesiproces- komplicerat att genomfora livraddande
ring for att kunna utféra sen paverkar djurens véalbefinnande och atgdrder pa mindre djur.

kirurgiska ingrepp.
Denna mojlighet ar

kvaliteten pa forskningen. Studier pa sall-
skapsdjur indikerar att riskerna associerade Optimering av sédkerheten

essentiell inte bara nar med att séva sma djurarter, sisom kaniner Vid narkos av storre djur, och dven

det giller operationer pa Patricia och rattor, dr avsevirt hogre jamfort med ménniskor, dr det standardforfarande att
sallskapsdjur och djur Hedenqvist. hundar och katter. Det finns flera faktorer initialt administrera lugnande medicine-

i forskning, utan dven som bidrar till detta; exempelvis finns det ring, ofta via injektion. Detta &r inte enbart
inom humanmedicin. Det 4r samtidigt av en bredare erfarenhet av att s6va hundar for att underlatta hanteringen av —
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”’Malsattningen med var pagaende forskning
ar att identifiera premedicinering som kan
forbattra kvaliteten pa gasnarkos av gnagare
utan att negativt paverka annan forskning.”

djuret, utan ocksa for att minska behovet
av anestetika, vilket i sin tur minskar
riskerna for biverkningar. Efter att ha
uppnatt ett tillstdnd av lugn hos djuret,
induceras anestesin genom intravends ad-
ministration av ladkemedel, vilket leder till
en snabb 6vergéng till ett sovt tillstand.

For underhall av anestesi ar det vanligt
att anvdanda narkosgas. I dessa fall kan
man intubera luftvigen for att mojliggora
mekanisk ventilation, om djuret upphor att
andas spontant. Det dr ocksa standard att
tillfora syre, vilket har betydelse eftersom
andningsfunktionen ar nedsatt som en
effekt av narkosmedlen.

For att s6va gnagare, som ar betydligt
mindre, placeras de ofta i en liten, trans-
parent kammare dér narkosgasen tillférs.
Efter induktion av narkos kan gnagarna
antingen laggas pa mask eller intuberas for
att understodja andningen. Intubering ar
tekniskt mer utmanande dn pa storre djur
pa grund av gnagarnas storlek. I optimala
fall far dven dessa sma djur extra syre
under narkosen, men det dr mindre vanligt
att de forst erhaller lugnande medel.

I det ideala scenariot blir djuret gradvis
trottare under induktionen och somnar
pa ett lugnt och kontrollerat sitt. Detta
ar situationen vi strivar efter att uppna
eftersom djur ibland kan uppvisa oro eller
forsoka fly fran kammaren.

Studie om kvalitet och respons
I en pagaende studie analyserar
vi en médngd olika faktorer som
kan paverka anestesins kvalitet
och djurens respons vid
induktion med gas i
kammare. Vi un-
dersoker aspekter
som gasflodets
hastighet i
relation till
kammarens
storlek och
gasens

typ, samt
gasens
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temperatur, djurets kon och tidpunkt pa
dygnet. Med tanke pé att gnagarna ar
nattaktiva, och vi utfér dessa procedurer
under dagen, vilket 4r deras naturliga
somnperiod, kan detta ocksa inverka pa
deras reaktioner. Studien utformas for
att simultant bedoma alla dessa faktorer,
vilket mojliggor robust statistisk analys
med en relativt litet antal djur. Detta
tillvagagangssitt benamns som en fullfak-
tormodell.

Vir utvirdering fokuserar pa djurens
beteendemassiga respons, bade genom
subjektiv bedomning och objektiva matt.
Vi analyserar de fysiologiska reaktionerna
under anestesin, inklusive hjartfrekvens,
blodtryck och blodsockernivaer. Vidare
mater vi koncentrationen av stresshor-
moner i blodet och studerar paverkan
pa hjdrnreceptorer som ar relevanta for
stress och inldrning. Denna undersokning
omfattar bade omedelbara och lingre tids
beteendeforiandringar efter anestesin.

Ett exempel pa resultat ar att olika
anestesigaser kan ge varierande kvalitet pa
induktionsfasen. Denna kvalitet bedoms
subjektivt av tva observatorer, som utan
kdnnedom om vilken gas som anvints, be-
tygsatter induktionens kvalitet fran noll —
vilket motsvarar den optimala situationen
—till tre, vilket representerar den simsta
mojliga kvaliteten. Vara data

visar att det finns tydliga skill-
nader mellan de olika gaserna
i denna bed6émning.
Vidare har vi noterat en
markant skillnad i stresshor-
monnivaer mellan hon- och
hanrattor, vilket tyder pa att
honrattorna potentiellt kan
dra storre nytta av lugnande
medel fore induktion.

Dessutom har vi sett att gas-

flodet paverkar tiden det tar

for djuren att somna, men inte
kvaliteten pa induktionen eller
nivéerna av stresshormoner som
utsondras-. Vi har dven obser-

b s verat att hanar uppvisar hogre

blodsockernivaer.

Som nésta steg i var forskning planerar
vi att utforska effekten av olika lugnande
medel pa dessa faktorer.

Malsittningen med var pagaende forsk-
ning ar att identifiera premedicinering som
kan forbéttra kvaliteten pa gasnarkos av
gnagare utan att negativt paverka annan
forskning. Vi stravar efter att utveckla re-
kommendationer for basta praxis for
gasanestesi av gnagare.

Sakrare anestesimodell for kaniner

I en annan studie har vi utvecklat en
anestesimodell for kaniner, som ar sarskilt
kinsliga pa grund av deras natur som
bytesdjur och deras benédgenhet att bli
stressade. De dr dven kénsliga for vissa
anestetika, och att ventilera dem 4r mer
komplicerat fér dem pa grund av svarig-
heten med att intubera.

Vi har undersokt en blandning av
medetomidin, midazolam och sufentanil
som har anvints till sdrskilt sjuka hundar,
och som valdes for sin minimala paverkan
pa cirkulationssystemet och effektiva
smartlindring. Denna blandning adminis-
treras genom kontinuerlig infusion i blodet,
vilket innebér en jamn tillférsel jamfort
med en engangsinjektion. Var jamforelse
med andra anestesimetoder tyder pa att
denna metod ger mindre cirkulations-
paverkan dven hos kaniner, och den har
provats under flera olika typer av opera-
tioner, inklusive kastration av honkaniner.
Denna metod kan darmed tillimpas inte
enbart inom forskning utan dven for sall-
skapsdjur.

Vidare har denna anestesiblandning
anvants i samarbete med en forskargrupp
vid Karolinska Sjukhuset, som anvinder
kaniner som en modell f6r manniskor i
behov av att anslutas till en modifierad
hjértlungmaskin, eller ECMO (extra-
korporeal membranoxygenering), som
syresitter blodet externt under tiden som
lungorna ldker. Denna teknik har bland
annat anvants under covid-19-pandemin.
Forskargruppen upplevde svarigheter med
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Moderator Malin von Essen intervjuade Patricia Hedenqvist i samband med hennes foreldsning

pa professorsinstallationen 2024.

att sova kaninerna och kontaktade mig
varefter vi implementerade den utprovade
anestesiblandningen i férsoken. I projektet
undersoktes en ny typ av antikoagulantium
for att forhindra blodproppsbildning under
anvindning av ECMO, dir traditionellt
heparin anvinds. Samtidig medfor heparin
en forhojd risk for blodningar, en kompli-
kation som kan krava akut kirurgi, och i
vissa fall leder till patientens dod. Déarfor
ar utvecklingen av nya substanser som kan
foérhindra blodproppsbildning utan att 6ka
blodningsrisken av hog prioritet.

Det utprévade medlet (antikropp mot
Faktor XIIa) visade p4 god effekt och
projektet blev framgéangsrikt. Denna nya
anestesiblandning har dven tillimpats i
ytterligare projekt i samarbete med fors-
kargruppen.

Forbattrad hantering av postoperativ
smaérta

Ett annat fokusomrade for véra studier
giller behandling av smairta pa kaniner.
Det kan vara utmanande att bedéma
smarta hos dessa djur, som instinktivt

doljer smarta. Doserna som ar etablerade
for hundar och katter kan inte 6verforas
direkt till kaniner pa grund av att farma-
kokinetiken varierar mellan arter. Det
finns ett omfattande forskningsunderlag for
behandling av hundar och katter, men inte
for kaniner. Det dr ocksa felaktigt att anta
att lakemedel absorberas pa samma sitt
oavsett administreringsvag, sdsom intra-
muskulart eller subkutant.

Vi har genomf6rt studier som underso-
ker absorptionen av vanligt forekommande
smartstillande medel pa kaniner. Vi har
sarskilt fokuserat pa buprenorfin f6r post-
operativ smértlindring och fentanyl som
anvands antingen som en del av anestesi
for intraoperativ smartlindring. Bada dessa
medel ér opioider med god effekt. Rekom-
mendationer foreslar att samma dos bupre-
norfin kan administreras subkutant eller
intramuskulart, och detta har vi utvarderat
genom att administrera samma dos till
kaniner intravenost, subkutant och intra-
muskuldrt med ett par veckors intervall.

Under dessa studier tar vi upprepade
blodprover for att mata lakemedel- —

Veterindrexamen: Ar 1989 fran Lud-
wig-Maximilian-universitet i Minchen,
Tyskland.

Titel: Professor i forsoksdjursmedicin.
Bakgrund: Veterinar med 6ver 30 ars
erfarenhet av arbete med forsoksdjur.
Fran en initial drém om att bli distrikts-
veterinar har hon gatt till en specialise-
rad karriar inom forsoksdjursmedicin.
Forskningens fokus: Forbattring av
anestesimetoder och smaértlindring for
att sakerstélla djurvalfard och moj-
liggora erhallande av forskningsdata
med hogsta kvalitet. Samarbetsprojekt
varierar med forskningens behov och
inkluderar studier med njurtransplan-
tation, benlakning och utveckling av
antikoagulantia.

Personlig drivkraft: Ett intresse for
djur, vetenskap och bidrag till medi-
cinsk forskning. En vilja att bidra till att
|6sa medicinska problem for bade djur
och manniskor genom vetenskaplig
forskning, dar djurstudier spelar en
kritisk roll.
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skoncentrationen. Resultaten presenteras
som farmakokinetiska kurvor som illus-
trerar lakemedelskoncentrationen éver

tid. Vara observationer visar att intravenos
administrering resulterar i hogsta initiala
koncentration, vilken avtar relativt snabbt.
Nér samma dos administreras subktant
eller intramuskulart ser vi markanta skill-
nader: subkutan administrering leder

till betydligt lagre absorption, endast 50
procent, medan intramuskulér injektion
resulterar i absorption néra den intravenosa
nivan (95%).

Denna insikt bidrar till att forklara
varierande resultat i tidigare studier bero-
ende pa administreringssatt. For fentanyl
framgar att absorptionen ocksa ar lag vid
subkutan administration. For att siker-
stilla optimal effekt av ldkemedlen kan det
saledes vara fordelaktigt att vilja intra-
muskuldr eller intravends administration.

Avslutning

I fragestunden som foljde fick Patricia
Hedengvist fragan om sin medverkan
som specialist i forsoksdjursmedicin i ett

MO01S 3804V :0L04

For att sova gnagare placeras de ofta i en liten, transparent kammare dér narkosgasen tillfors.
kan gnagarna antingen laggas pa mask eller intuberas. Intubering for att understodja andningen,
efter induktion av narkos, ar tekniskt utmanande pa gnagare pa grund av deras storlek. | optimala

samarbetsprojekt med grisar som syftade
till att forbattra resultatet vid njurtrans-

plantationer hos manniskor — ett omréade

dér organbrist dr en betydande utmaning
och avstotning av transplanterade njurar

fortfarande forekommer.

Malet med studien var att minska den
immunologiska reaktion som kan leda till
avstotning nar blodflodet aterupprittas
i mottagaren. Deras forskning pa grisar
visade lovande resultat och har sedan gatt
vidare till kliniska studier pa patienter med
positiva resultat.

Patricia Hedenqgvists del i studien var
att trana grisarna for att sikerstalla att de
var lugna och hanterbara. De beh6vde vara
tama for att mojliggora ultraljudsundersok-
ning och blodprovstagning utan stressreak-
tioner efter operationen. Ett traningspro-
gram utvecklades for detta dndamal, vilket
ocksa blev foremal for en publikation. Hon
var delaktig i anestesin av grisarna och den
postoperativa varden.

Hon visade exempel pa att djur som
anvands i forskning inte alltid beh6ver
avlivas vid studiens slut. Det finns tillfallen
da djur kan adopteras ut till bide personal
och studenter.

Slutligen konstaterade hon att forskning
av denna art dr en kollektiv anstrangning
som kréver samarbete med ett stort antal
personer. Hon uttryckte sin tacksamhet
till alla som har bidragit till dessa projekt,
savil vetenskapligt som ekonomiskt, for
att mojliggora forskning med malet att for-
bittra djurvilfard och forskningskvalitet. m
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fall far de extra syre under narkosen, men det &r mindre vanligt att de forst erhaller lugnande

medel.

Nar det galler forskning och utveckling

av medicinsk kunskap och behandlingar
spelar forskning pa djur en avgorande roll.
Det traditionella bilden av ett forsoksdjur ar
ofta en gnagare pa en laboratorieavdelning,
men i verkligheten inkluderar begreppet
ett bredare spektrum av djurarter som
anvands inom bade preklinisk och klinisk
forskning. Dessa djur, som kan vara allt
fran sallskapshundar till hastar, kor och
grisar, anvands med det explicita syftet att
generera ny kunskap.

Det ar fundamentalt for veterinar- och
medicinstuderande att forsta att deras
framtida professionella insatser bygger pa
kunskap som till stor del harror fran djur-
studier. Det ar ett faktum som ar viktigt att
uppmarksamma och vardera. Allmanhetens
stod for djurforskning ar bred, aven om det
finns mindre grupper som opponerar sig.
Trots deras motstand ar dessa grupper lika
hjalpta av de mediciner och behandlingar
som utvecklats genom just djurforskning.

Historiskt sett har forsoksdjur anvants
anda sedan antiken, aven om det fanns en
period under medeltiden nar kyrkan forbjod
djurforsok. Fran 1700-talet och framat, i

Patricia Hedenqvist om forsoksdjur

samband med fysiologins och mikrobiolo-
gins framvaxt, aterupptogs dock djurforso-
ken. P& 1900-talet borjade mdss anvandas i
genetik- och cancerforskning, och efter de
stora varldskrigen accelererade forskningen
i takt med den ekonomiska uppgangen. Ett
viktigt genombrott kom under 1980-talet
med mojligheten att genetiskt modifiera
moss, vilket ledde till nya forskningsfram-
steg.

Anvandningen av forsoksdjur har under
senare ar minskat, men datautvinningen
per djur har blivit mer effektiv. Det etiska
perspektivet pa anvandning av forsoks-
djur har funnits med sedan borjan, med
den forsta djurskyddslagen i England
under 1800-talet. Sverige och USA foljde
efter nastan ett sekel senare. | slutet av
1950-talet publicerades en inflytelserik bok
av tva engelska forskare som introducera-
de 3R-principen, som stéar for refinement
(forfining), replacement (ersattning) och
reduction (reduktion) av djuranvandning
inom forskningen. Dessa principer har se-
dan dess varit riktlinjer for hur djur anvands
inom vetenskapliga studier.
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Anestesi forenar
veterinarmedicinen

Desirée Ferrari ar anestesiolog pa smadjurklinikens operationsavdelning och forskar pa SLU. Vi
moter henne pa operationsavdelningen pd SLU Universitetsdjursjukhuset (UDS). Ur sitt perspektiv
som doktorand inom anestesi berattar hon hur ny teknik och forbattrade metoder revolutionerar
smartbehandling och patientvard inom veterinarmedicinen.

TEXT OCH FOTO MATS JANSON

Anda sedan veterinirkarriiren tog sin
borjan i Italien har Desirée Ferrari brunnit
for anestesi. For det forsta dr det bredden
som gor det sa intressant, menar hon,

att det géller alla djurslag och inbegriper
medicin och kirurgi likvil som akutsjuk-
vard.

For det andra 4r det en intressant
utmaning att forsoka forutsaga vilka kom-
plikationer som kommer kan intriffa och
forbereda sig for dem.

For det tredje anser hon att smértan dr
var fiende och den ska bekdmpas.

Och, for det fjdrde, drivs hon av att fa
hjalpa djur till smért- och stressfrihet — fran
att de kommer in till kliniken och till dess
att de dr hemma friska igen.

— Man har hela bilden frin boérjan till
slut, sammanfattar Desirée Ferrari som
idag visar runt pa SLU Universitets-
djursjukhuset (UDS)s operationsavdel-
ning.

Precis som manga andra specialister pa
omradet anser Desirée Ferrari att anes-
tesiologin fortfarande ar ett ganska out-
forskat omrade och att man inte behéver
ga tillbaka sarskilt langt i tiden for att det
ansags onodigt med smartlindring for bade
djur och smé barn.

— Som tur dr har vart sitt att tinka kring
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smarta fordndrats, siger hon. Det har hint
mycket under bara de senaste tio dren.
Aven om det fortfarande saknas forskning
ar vi mer fokuserade pa djurens valfard.

En viktig skillnad som hon ndmner ér
att de for tio ar sedan inte hade mojlighet
att lagga vissa blockader — en teknik under
snabb utveckling — som de speciellt ligger
pa hund och katt idag. En nervblockad,
dven kallat regional anestesi, dr en smart-
lindringsmetod som innebdr att man
bedovar enskilda eller grupper av nerver
till en utvald del av kroppen med hjélp av
lokalbed6vningsmedel. Bed6vningens ger
den bésta smartfrihet. Att motoriken i ett
omrade blir blockerat anses som en biverk-
ning som man helst vill undvika.

— Med hjilp av ultraljud kan vi idag,
férutom benen, dven ligga blockader pa
buk och rygg. Det finns fina blockar som
man kan ldgga i ansiktet ocksa. Alltsa olika
blockader for olika operationer. Tekniken
gor att vi kan anvinda en valdigt liten
méngd av anestesimediciner vilket i for-
langningen bade gor att biverkningarna
blir mycket mindre och att den postope-
rativa perioden blir lugnare. Ett djur som
inte har kint smérta under operation far
inte ont pa samma satt efterat.

Forklaring till detta, menar hon, ligger i

Pa UDS' operationsavdelning. Frén vénster:
Leg djursjukskétare Unni Wrede, Desirée
Ferrari och veterinarstudent Carolina Gavell
vid en sederad honkatt infor kastration.

att kroppens nociception eller smértsinne
upplever smirta d4ven om man inte har

nagon perception av den nir man ar s6vd
och medvetslos. Nerverna stimuleras —

B Desirée Ferrari

Veterinarexamen: 2003 fran universitet
i Parma

Erfarenhet: Har jobbat i Italien, framfor
allt pa akutmottagningar med akut-
sjukvard i tio ar. Kom till Sverige for tolv
ar sedan och borjade jobba pa SLU
Universitetsdjursjukhuset (UDS) som
klinikveterinar i borjan och sen mer och
mer med anestesi.

Vidareutbildning: Ar Svensk Steg
1-specialist i hundens och kattens sjuk-
domar. Har precis avslutat sitt residency
pa SLU med Gorel Nyman som hand-
ledare. Doktorerar med fokus p& smart-
lindring hos tikar vid kejsarsnitt.

Bor i: Uppsala med sin man, veterinaren
Giulio Grandi, och deras tva barn, Silvia
och Alice.
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likvél och forblir stimulerade dven efter
operation.

— Man retar nerverna och nerverna 6kar
smartan. Det blir som en ond cirkel som
forsatter av sig sjdlv, siger hon.

Aven tekniken har utvecklats vildigt
mycket, exempelvis vad giller ventilation
av sovda djur.

— Nu dr det méanga djursjukhus och
kliniker som koper in avancerade ventila-
torer, sager Desirée Ferrari som nyligen var
med och héll en praktisk kurs tillsammans
med kollegor fran Norge och Sverige, pa
Vetadagarna. Dir demonstrerade hon
hur man med avancerad narkosapparatur
kan forbattra ventilationen och i for-
langningen paverka lungorna s lite som
mojligt under anestesi.

Multimodal anestesi ger
synergieffekter

Det ar inte heller sa linge sedan man inte
forstod konsekvenserna av att blanda olika
typer av anestesimedel varfér man endast
anvinde ett eller ett par lakemedel i taget.
Idag ar det tvartom multimodal anestesi
som giller.

— Vi anvénder flera olika ldkemedel med
olika verkningsmekanismer for att fa
synergieffekter. Det gor att vi kan anvdnda
mindre doser av alla ladkemedel, vilket bade
ger bittre effekt och farre biverkningar.
Det ar viktigt att kdnna till att man kan
anvinda en antiinflammatorisk medicin
tillsammans med en opioid och en alfa-2
pa vilken liten djurklinik som helst. Eller
jobba med flera olika tekniker och pumpar,
sdger hon.

Vid mer avancerad multimodal analgesi
har man olika sprutor som ger lakemedel
kontinuerligt i patienten. For att fa ritt
effekt kan man 6ka respektive minska
hastighet pa vissa sprutor. Somliga
patienter behover fem, sex olika lakemedel
in beroende pa vilken kirurgi man vill géra
ocksa.

— Anestesin utvecklas tillsammans med
kirurgin. Nu gor vi intrakardiella och lapa-
roskopiska operationer som vi inte gjorde
for tio ar sedan. Darfor maste vi ga framat
hand i hand.

Det finns dock ingen manual for hur
man ska ga till vdaga. Det giller att halla
sig uppdaterad genom utbildningar, kurser
och ldsa bocker. Det finns inte heller nagot
rdtt sitt som géller alla djur med samma
sjukdom. Anestesi dr anpassat till en
patient och bara den. Och tillvigagangs-
sdttet dndrar sig efter vilka sjukdomar
patienten har, vilket ingrepp som ska goras
och hur mycket smirta djuret kan tankas
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uppleva. Aven om de mer avancerade
operationerna ofta gors pa storre kliniker
finns det mycket som man kan géra inom
multimodal analgesi for de lite enklare
operationer pa mindre kliniker.

Spannande residency och
doktorandprojekt

Under sin veterinarkarridr borjade Desirée
Ferrari med aren jobba mer och mer med
anestesi — till dess att det blev dags att
specialisera sig. Svaret blev ett residency i
anestesi pa UDS. I hostas klarade hon den
forsta delen av slutprovet och har kvar det
sista provet som hon kommer att skriva
november 2025.

”Man kan anvinda
en antiimflam-
matorisk medicin
tillsammans med
en opioid och en
alfa-2 pa vilken
liten djurklinik
som helst”

Ett residency kréver alltid mycket av
en veterindr, oavsett inriktning. Om man
som Desirée Ferrari dessutom har familj
och barn kan det vara extra tufft. Men néar
hon ténker pa hur mycket hon har lart sig
och sina externships i Schweiz, Osterrike,
Italien och Finland s &r det virt besvaret.
Att ha varit pa olika universitetet, fatt lara
kdnna manga manniskor och fa utbyta
idéer har varit hojdpunkterna.

— Varje gang jag har en patient som jag
kéanner ar svar kan jag bolla mina problem
med mitt ndtverk. Att bygga ett kontakt-
ndt och bli bittre pa sitt jobb ar fantastiskt,
sager hon ock konstaterar i samma andetag
att det positiva 6vervager i slutdndan.

Hon skulle dock rekommendera alla att
tdnka igenom beslutet tre gdnger innan de
bestammer sig.

Att anestesi maste finnas tillgdngligt
24 timmar per dygn nér det géller
akutsjukvarden, gor det till ett lite mer
kriavande residency, dr hennes uppfatt-
ning. Att proven ocksa dr svara framgar av
att andelen som klarar sluttentan vid f6rsta
forsoket ar valdigt lag.

Sa fort hon var klar med sitt residency

paborjade hon sin doktorandtjanst. Forsk-
ningen kretsar kring smarta hos framfor allt
tikar vid kejsarsnitt. Smartan behandlas
fore och efter operation med olika like-
medel. Tikarna och valparna foljs noggrant
upp efterat.

— Det hir omradet ar viktigt da det
finns valdigt lite forskning om det.
Eftersom vi inte vet vilka mediciner vi far
anvanda anvander veterindrer som regel
for lite smartlindring. Man ar radd att
skada valparna helt enkelt. Vi vill géra
det mojligt och ge mer smartlindring till
tikarna.

Skillnaden mot kejsarsnitt pd ménniska
ar att man kan ldgga en lokal bed6vning
eftersom ménniskan accepterar det och
ligger still. Tikarna behover emellertid
sovas varefter man kan ldgga en lokal
bedévning i ryggmargen. Detta skede ar
kénsligt eftersom den mangd av aneste-
simedel som behdvs pa ett stressat djur
som kommer in for kejsarsnitt ar valdigt
hog. Och da blir biverkningarna ocksa
vildigt hoga. Med andra ord riacker det
inte att ge lokal bed6vning efter sovning.
Man behéver dven ge nigra lakemedel
innan induktion av anestesi for att minska
méngden av anestetika som behovs.

Den forsta artikeln som publicerades
i slutet av 2022 (l4s mer pd sidan 24)
handlade om karprofen som ar en smart-
stillande, inflammationsddmpande och
febernedsittande substans, en sé kallad
NSAID. I Sverige siljs den under varu-
namnet Rimadyl eller Norocarp och ges
vid postoperativ smarta.

— Faran finns att alla mediciner du
ger till tiken kommer ut i mj6lk vilket
skulle kunna vara skadligt for valparna.

I forskningsprojektet gavs smartstillande
och antiinflammatorisk medicin till tiken
varefter koncentrationen av samma
medicin mattes i mj6lken.

Forfattarna var méana om att artikeln
skulle vara "open source” och efter att
den publicerades har likemedlet borjat
anviandas mer och mer efter kejsarsnitt
vilket Desirée Ferrari och hennes forskar-
kollegor dr mycket n6jda med.

Nista steg dr att mdta samma medicin-
koncentration i valparnas blod.

— Var fraga dr om medicinen ackumu-
leras i valparnas blod. De forsta resultaten
som vi fick visar att nej, den ar valdigt
lag — sa lag att risken for biverkningar ér
néstan noll. Men vi vill vara sakra. Och
da kommer vi ocksa att samla urin fran
valparna som far den hiar medicinen och
valparna som inte far medicin. Och sd
maéter vi om det &r skillnad i vissa njur-
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Hund pa tandavdelning som &r sévd och dar anestesi underhalls med
narkosgaser. En fordel med inhalationsanestesi ar att endotrakeal
intubering skyddar luftvégar fran aspirationsrisk och att man kan méta
kontinuerligt narkosgaskoncentrationen i utandningsluft, som ater-
speglar nivaerna i blod och hjarna.

parametrar. For det ér njurarna som
eventuellt tar skada av medicinen.

Forutom patienter pa UDS samarbetar
hon med Awake i Stockholm och Falu
djursjukhus i Falun. Ytterligare nagra
kliniker har anmalt intresse for att vara
med. Malet ar att fa ihop 60 tikar och
deras kullar.

Patientsdkerhet och olika roller
Patientsikerhet ér viktig och dven har finns
mycket att gora dven for en liten klinik.
Att jobba med checklistor innan, under
och efter anestesi gor att man skapar goda
forutséattningar och kan undvika stora och
sma problem med patientsdkerhet.

Pa UDS anvinds en sirskild check-
lista som Annika Bergstrom och Maria
Dimopoulou och Mikaela Eldh har tagit
fram och publicerat i artikeln Reduction
of surgical complications in dogs and cats by
the use of a surgical safery checklist (1). Den
har anpassats i takt med att proceduren for
olika operationer har utvecklats. Ar man
osiaker rekommenderar Desirée Ferrari
officiella checklistor hos Association of
Veterinary Anaesthetists som ar fria att

ladda ned.

Forutom checklista slar Desirée ett slag
for att ha en anestesiolog som ér dedikerad
till en viss patient. — Den person som sitter
bredvid djuret och foljer anestesin dr den
bésta sakerheten djuret har. Fran borjan
till slut. Den personen ska veta vad allt pa
monitorerna betyder och kan larma om
nagonting andrar sig.

Med erfarenhet fran andra lander
konstaterar hon att miljén och kulturen
pa mottagningarna skiljer sig mycket at
mellan Sverige och andra europeiska
lander. En skillnad fran exempelvis Italien
ar att de inte har sd manga djursjukskotare
over lag. Det dr veterindrer som gor det
mesta pa de flesta kliniker. Eventuella
djursjukskotare har mer tekniska roller.

— I Ttalien &r vi samtidigt valdigt manga
veterindrer. Dar finns ett stort antal univer-
sitet som utbildar veterindrer och det ser
ut pa samma sitt i flera europeiska lander,
sager hon och fortsitter:

— Hir i Sverige finns det ett stort intresse
kring anestesi, bade hos veterindrer och
djursjukskotare. Min ésikt dr att anestesi
ar ett grupparbete. Veterinarer ska arbeta
tillsammans med djursjukskotare for att fa
det att funka. En veterinir ensam kan inte

Katt som far en perifer venkateter (PVK) innan operationen. PVK
anvands for att ge patienten vétska eller lakemedel direkt i blodbanan.

gora allt och inte en djursjukskoétare heller.
Men om vi samarbetar sa kan vi utvecklas
jattemycket. Veterindranestesi och aneste-
sivard &r tva olika omraden i anestesi som
bade dr nodvindiga pa operationsavdel-
ning. Min handledare Anneli Rydén har
utvecklat en masterkurs i anestesivard dar
jag ocksa kommer att undervisa, som gar
for forsta gangen nu till hosten, vilket dr en
borjan till fordjupning i omradet dven for
djursjukskotarna. —

Dddlighet i samband med anestesi*

Manniska: 1-2/100 000

Hund 2008: 1/588, enbart i
Storbritannien (3);

Hund 2023: 1/145, globalt (USA,
Frankrike) (4);

Kanin 2008: 1/72, i Storbritannien (3);
Hist 2002: 1/53 (5);

Hist 2021: 1/100 (6).

*inom 48 timmar efter anestesi
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Sedan ganska lang tid tillbaka finns det
en bild hos djurdgare om att anestesi ar
vildigt riskabelt. P4 humansidan har siff-
rorna for mortalitet pa grund av anestesi
gatt ner valdigt mycket under de senaste
tio dren. I borjan av 2024 publicerades
en artikel om mortalitet hos smadjur vid
anestesi som visade att det inte har hant
lika mycket (se faktaruta). En anledningen
till det kan vara att veterinirmedicinen
ligger efter bade vad giller teknik och grad
av utbildning hos personalen.

Men att det ar svart att forlora ett djur
kan Desirée Ferrari skriva under pa.

— Jag kan berétta allt om de patienter
som jag har forlorat i anestesi. De sitter
kvar trots att jag har jobbat med det i mer
dn 20 dr. Det dr en process att acceptera
varje gang.

Samtidigt lar hon sig av varje fall och
trycker pa vikten av att tdnka igenom alla
negativa hindelser och tillsammans dra
lardomar.

Mortalitet och avlivning

De vanligaste komplikationerna nir det
giller anestesi dr hypotermi, att djuret blir
for kallt; hypotension, att blodtryck gar
ner; och hypoventilation, att djuret inte
andas tillrackligt.

— De hir tre komplikationerna ska man
alltid ha i huvudet och kolla sin patient for.
Det ar valdigt basal utrustning som behovs
for det, sdger hon.

Over lag 4r mortaliteten i anestesi hogre
hos hist och exotiska djur jamfért med
hund och katt. Hastar ar flyktdjur som
ar svara att sova och har en fysiologi som
paverkar hur de mar under anestesi. Det
samma giller exotiska djur: olika fysiolo-
gier men ocksa for att de ar sa sma vilket
gOr monitoreringen mycket svarare. Me-
tabolismen pé ett marsvin ar ocksd mycket
hogre dn pa hund och katt. Darfor hiander
allt véldigt snabbt. Bara att halla kropps-
temperaturen och inte virma upp det lilla
djuret for mycket ar en stor utmaning. Det
ar inte heller sa latt som att bara ldra sig,
menar hon. Det beh6vs ocksa ritt moni-
torer, sarskilda ventilatorer och speciella
masker. Det 4r inte alla kliniker som har
detta, men samtidigt blir det fler kaniner
som exempelvis behéver kastreras och fler
sma kliniker som tar hand om de hér sma
djuren.

Aven stressen som inte minst sma bytes-
djur upplever paverkar smértan pa samma
sdtt som smarta paverkar stress, det vet
man fran humansidan. Och hur stabil en
narkos ér beror mycket pa hur stressat ett
djur dr innan. Det behoves hogre doser av
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sedativa ldkemedel for att fa samma effekt
pa ett stressat djur dn pa ett djur som inte
ar stressat. Och dé blir ocksa biverkning-
arna storre.

Att "tuba” eller "inte tuba” katt
Det r inte alltid sjalvklart om man ska
sova ett djur intravenost eller med inhala-
tionsanestesi.

— Till exempel pa katt finns olika satt
att underhalla en anestesi. Man kan gora
det intravenost intramuskulart eller genom
trakealtub med inhalationslikemedel. De
flesta djur blir "tubade” under anestesi,
men just pa katt har man i vissa studier sett
att intubering okar risken for mortalitet
och morbiditet under anestesi.

Huruvida man ska intubera katter vid
icke-invasiva, korta ingrepp eller inte

”Mellan 0,01
och 0,1 procent
av alla varldens

vaxthusgaser

beriknas komma
fran anvindning
av inhalations-

likemedel”

ar alltsa osdkert. Att lokalbed6va kan
mojliggdra en operationen pa en mindre
koncentration av ldkemedel i kroppen. Att
man kan ge en djup sedation och inte en
full anestesi for att gora en kastration av
hankatt kan till exempel vara helt okej om
man har lokalbedévat.

— Man ska inte glomma hur viktigt det ar
att skydda luftvédgar fran aspiration vid till
exempel tandrengoring eller nar det finns
risk for regurgitation, siager Desirée Ferrari
som visar ett gott exempel ddr veterinér-
studenten Carolina Gavell och djursjuk-
skotaren Unni Wrede just har sederat en
honkatt infor en kastration vid ett av
avdelningens alla operationsbord. Katten
ar forsedd med en pulsoximeter som
anvinds vid métning av syremattnaden i
blodet, och intravends kanyl for att even-
tuella komplikationer ska kunna behandlas
pa en gang. For att forlinga sedationen
tillfér de ldkemedel. Genom att f6lja
andnings- och hjartfrekvens vet de hur

katten mar och ungefir hur mycket like-
medel som den har i kroppen. Koncen-
trationen av ldkemedel i blodet kan de
tyvirr inte folja f6r annat dn inhalations-
lakemedel. Det som ges intravenost kan de
bara se effekterna av pa djuret under det
kliniska arbetet.

— Nar man forskar inom farmakokin-
etik samlar man blodprover men jamna
mellanrum och miter koncentration av
lakemedel i blodet. Man behover dock
skicka alla prover till laboratoriet och vénta
pa svaret, sd det ar inget som kan hjélpa oss
att fatta beslut om en patient behéver mer
lakemedel i stunden nér vi sover den, for-
klarar Desirée Ferrari som menar att man
ar hyggligt garderad med lokalbed6vning,
pulsoximeter och intravends kanyl.

Hon hénvisar till de riktlinjer for siker
anestesi som finns pa Sveriges Veterinér-
forbunds webbplats som hon anser ger den
standard som kravs for en siker anestesi
(se sid 26).

Ett sitt att 6ka djurens vilbefinnande
inf6r och dven under anestesi 4r att bemota
djur pa ett sitt som inte skapar ridsla
("Fear Free”). Ett sidtt att gora det pa dr att
konstruera unders6kningsrum anpassade
for djuren.

— Sedan finns det djur som blir stressade
redan hemma nér djurdgare sitter dem i sin
bur. Nar de till slut dr framme pa djursjuk-
hus ar de vildigt stressade och oroliga.

Det finns lugnande ldkemedel som
man kan ge till bade hund och katt for att
minska stress ddr och da. Sa det ar viktigt,
menar hon, att tinka pa stressen redan nar
man ringer in en patient for att géra en
anestesi och en operation.

Aven djurigare kan vara stressande. Pa
UDS - som pa de flesta djursjukhus — ar
det kirurgen som traffar djurdgarna nér de
kommer in for en operation. Standarden
ar att de pratar om riskerna med bade for
anestesi och operation med djurdgarna. Vil
inne i operationssalen tas riskerna aterigen
upp for diskussion — nu mellan anestesiolo-
gen och kirurgen.

Det ér en del av vér checklista att ha
diskuterat eventuella risker sa att vi &r for-
beredda, siger Desirée Ferrari.

Stora miljovinster dr méjliga

Mellan 0,01 och 0,1 procent av alla
varldens vaxthusgaser berdknas komma
fran anvindning av inhalationslakemedel
(anestesigas) som alla har olika paverkan
pa miljon. Desfluran och lustgas anses vara
de virsta miljobovarna i sammanhanget,
isofluran ar nagonstans mitt emellan och
sevofluran ar den minst skadliga. Lustgas
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anviands mindre och mindre inom veteri-
ndrmedicinen och det giller 4ven desfluran
som kriver speciell utrustning. Veterinérer
viljer dérfor frimst mellan isofluran och
sevofluran. Modern utrustning for att rena
utandad gas fran inhalationsladkemedel
innan den slédpps ut i miljon ar kostsam och
anvands séllan dven inom humanvarden
globalt sett.

— Det bista sittet vi har i nuldget for att
minska utsldpp i veterindr anestesi ar att
minska farskgasflodet — ju hogre gasflode
desto mer inhalationslikemedel sldpps ut
i miljon. Att anvanda lagflodesanestesi
ar det sikraste sittet att minska utslapp.
Problemet 4r att lagflodesanestesi kraver
noggrann monitorering av olika parame-
trar, och kan bli farlig annars, sdger hon.

Att anvinda lokalbed6vningsteknik
och multimodal analgesi for att minska
behovet av inhalationsldkemedel under
anestesi 4r ett annat sitt att minska mil-
jopaverkan liksom att generellt forsoka
att minska avfall, reducera anviandning
av icke fornybara resurser och atervinna
dven i operationssal pa samma sdtt som
i hemmen. Desirée Ferrari avslutar med
att hanvisa till artikeln Sustainability in
anaesthesia and critical care: beyond carbon
(2) som diskuterar hur varden, inklusive
anestesi och intensivvard, paverkar miljon
utover koldioxidutsldpp genom utvinning,
tillverkning, transport och avfallshantering
av medicinsk utrustning och likemedel.
Artikeln uppmanar till en holistisk ansats
for att minska vardens miljoavtryck, inklu-
sive att minska konsumtion, ateranvanda
utrustning och hantera avfall pa ett miljo-
vénligt sitt.m
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Anestesi pa den veterinira
grundutbildningen

Svensk Veterinartidning fick chansen att prata
med Kalle Ljungvall, universitetsadjunkt vid
Institutionen for kliniska vetenskaper (KV);
Anestesiologi. Tillsammans med Desirée Ferrari
skoter han anestesiundervisningen pa SLU.

Anestesi har utvecklats mycket
under de senaste aren. Kan man
fa med allt i utbildningen?

— Jag tror inte att man ska ha det
som malsattning. Snarare kan man
se utbildningen som en grund att
bygga vidare pa utefter vad man
huvudsakligen kommer att hélla pa
med som utexaminerad veterinar.
Sa dr det i princip for alla amnen,
inte minst de som har utvecklats
mycket.

Ar det skillnad kunskapsmassigt
mellan de som tar examen idag
jamfort med for tio ar sedan?

— Jag vill mena att anestesiunder-
visningen idag i alla fall 4r battre 4n
nér jag var student och tog examen
1998. Generellt sett finns det en
storre medvetenhet kring smarta
samtidigt som dagens moderna
6vervakningsutrustning har blivit
vanligare och enklare att anvidnda.
Numera har vi ofta mer eller
mindre automatiska narkosappara-
ter som kan vara sammankopplade
med ventilator vilket underlattar
anvandningen av mekanisk ventila-
tion. Vi vet mycket mer om hur vi
paverkar patienterna med anestesi.

Du arbetar mest med héast. Hur
ser det ut dar?

— Nér man som jag utfor kirurgi pa
héstar ar man vildigt beroende av
att man har anestesi som fungerar.
Dir blir vi battre och battre. Sedan
har héstar vissa fysiska forutsatt-

Karl Ljungvall.

ningar som kan vara utmanande;
de dr vildigt tunga, de lagger
mycket vikt pa sina muskler och
de har svart att syresitta sig under
narkos. Idag ger vi bittre syresitt-
ning eftersom vi vet hur viktigt det
ar —om de 4r vil syresatta under
narkosen sa vaknar de ocksé battre.

Vad tror du om framtiden for
anestesistudier pa SLU?

— Jag skulle sdga att framtiden ar
svarare att sia om 4n pa linge. Vi
far se vad som hiander pa SLU
framover. Jag tycker 4nda att vi

i dagsldget har rimligt mycket

tid avsatt for anestesiutbildning

— tre veckor ungefir — och sett till
allt annat man ocksé ska gora sa
tycker jag inte att det ar sa daligt.
Sen tycker jag att anestesi ar bra
eftersom den ger en uppfraschning
i fysiologi och patofysiologi. Sa
att man har ju nytta av det som vi
pratar om i valdigt mycket annat
ocksé. Anestesin ger positiva bik-
unskaper.

Tror du att framtidens veterina-
rer

kommer att ta ett storre ansvar
for anestesin an idag?

— Jag vet inte, men jag hoppas att
jag kan formedla den tanken till
mina studenter. For det ar ju dnda
de som sa smaningom &r veteri-
nérerna ute pa djursjukhusen och
klinikerna. Da far vi ocksa se vad
de har fatt med sig harifran.m
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DESIREE FERRARIS DOKTORANDPROJEKT:

Utsondringen av karprofen

I mjolken hos hundar

Artikeln Concentration of carprofen in the
milk of lactating bitches after cesarean section
and during inflammatory conditions foku-
serar pa smartbehandling hos ammande
hundar och undersoker utsondringen av
lakemedlet karprofen i mjolken hos hundar
som har genomgatt kejsarsnitt eller lider
av inflammatoriska tillstand. Malet var att
kvantifiera koncentrationen av karprofen
i mjolken och bedoma eventuella risker
for valparna samt att utviardera hur mastit
paverkar koncentrationen av karprofen i
mjolken.
Studien inkluderade 100 hundar f6r-
delade i tre grupper:
+ 88 hundar som behandlades med
karprofen efter kejsarsnitt (Grupp
CS).
+ 8 hundar med smirtsamma inflam-
matoriska tillstand (Grupp I).
+ 4 hundar med mastit (Grupp M).
Karprofen administrerades forst
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subkutant i en dos av 4 mg/kg kropps-
vikt, foljt av 2 mg/kg oralt var 12:e timme
under 2-5 dagar. Agarna

instruerades att samla mjolk en gang om
dagen under fem dagar f6r analys.

Huvudsakliga resultat
Koncentrationen av karprofen i mj6lken
var under 700 ng/mL f6r hundar i Grupp
CS och Grupp I, vilket indikerar en lag
utsondring i mjolken.

For Grupp M, hundar med mastit, var
koncentrationen av karprofen i mjolken
hogre, upp till 1300 ng/mL, vilket tyder
pa att inflammation i mj6lkkorteln leder
till en hogre koncentration av karprofen i
mjolken.

En datormodell anvindes for att
simulera den teoretiska maximala dagliga
intaget av karprofen av valparna, vilket
visade att plasmakoncentrationerna av
karprofen hos valparna i Grupp CS och
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Grupp I var en tiondel jamfort med vuxna
hundar som fick karprofen i standarddoser.
For Grupp M kunde koncentrationerna
vara hogre, vilket potentiellt skulle kunna
orsaka biverkningar.

Slutsatser

Anvindningen av karprofen hos lakte-
rande hundar efter kejsarsnitt eller med
inflammatoriska tillstand verkar vara siker
for de diande valparna, givet den laga
utsondringen i mjolken. Dock bor
forsiktighet iakttas ndr man behandlar
hundar med mastit, eftersom hogre
koncentrationer av karprofen i mjolken
kan utgéra en risk for valparna.

Denna studie bidrar till en battre
forstaelse for hanteringen av smartbehand-
ling hos lakterande hundar och under-
stryker behovet av ytterligare forskning,
sarskilt avseende behandling av hundar
med mastit. B
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AVMA:s riktlinjer for avlivning

| fokus for American Veterinary Medical Associations (AVMA) riktlinjer for avlivning av djur (2020
ars upplaga) ar anvandning av anestesi och analgesi. Riktlinjerna har utvecklats av the Panel of
Euthanasia (POE) for att tillhandahalla aktuell information och rekommendationer for avlivning av
brett spektrum av djurarter pa ett humant satt, och tar upp olika metoder for avlivning, inklusive
inhalationsmedel, injicerbara medel och fysiska metoder.

TEXT MATS JANSON

For att sikerstilla att avlivningsprocessen
ar sa human som mojligt, betonas vikten
av att anvianda lampliga anestetika och
analgetika for att minimera smérta och
stress for djuren. Det rekommenderas att
djur kan premedicineras via intramuskular
injektion och/eller oralt. Intravenés admi-
nistrering av droger anses generellt vara
svar utan fysisk eller kemisk aterhéllsam-
het. Kammarleverans av inhalationsmedel
med svag lukt, sdisom sevofluran, mojliggor
induktion av anestesi hos mindre arter
med minimal stress.

Anvindning av injicerbara anestetika
kan vara smartsamt eller obekvamt under
eller omedelbart efter administration pa
grund av en kombination av volym, for-
mulering och administreringssatt samt
stress kopplat till fysisk aterhallsamhet.
Fordelar och nackdelar med att adminis-
trera anxiolytika, anestetika eller andra
droger och tillimpning av fysisk ater-
héllsamhet bor vdgas mot fordelen av att
tillhandahalla en snabb dod for att avsluta
lidande. Forskning behovs for att férbattra
de avlivningsalternativ som finns tillgdng-
liga for vissa taxonomiska grupper och
omstdndigheter.

Riktlinjerna understryker vikten av att
noggrant 6verviga vilka metoder och sub-
stanser som anvéands for att sikerstélla en
sa human avlivningsprocess som mojligt,

sdrskilt ndr det giller anestesi och analgesi
for att minska smarta och lidande f6r
djuren. Riktlinjerna aterspeglar AVMA:s
atagande att frimja djurens vélfard och
sakerstilla att avlivning utfors pa ett etiskt
och vetenskapligt grundat sitt. De betonar
en kontinuerlig process av utbildning, be-
démning och forbattring inom veterinér-
praxis och djurhantering.

Huvudpunkter fran riktlinjerna

+ Introduktion och allmédnna
kommentarer dér vikten av att
forsta moraliska aspekter av djurens
upplevelser och djurens valfard i
avlivningsprocessen beaktas. Av-
livning definieras som processen
att framkalla en snabb och smértfri
dod. Malet &r att minimera smérta
och dngest for djuret.

+ Metoder for avlivning dar inhala-
tionsmedel (till exempel koldioxid
och kvéve) och injicerbara medel
(till exempel barbitursyra-derivat)
diskuteras, med betoning pa deras
lamplighet, tillimpning och poten-
tiella begransningar. Fysiska meto-
der inkluderar skottskador, cervikal
dislokation och dekapitation, med
specifika 6verviaganden for olika
arter. Vikten av att vilja en metod
som &r lamplig for djurarten betonas

liksom individens halsostatus

och den specifika situationen.
Avlivning efter art och miljo dar
detaljerade rekommendationer till-
handahalls for avlivning av sillskaps-
djur, laboratoriedjur, jordbruksdjur,
histar, faglar, fiskar och akvatiska
ryggradslosa djur, samt zoologiska
och frilevande icke-domesticerade
djur. For varje kategori diskuteras
acceptabla och oacceptabla avliv-
ningsmetoder, med sarskilda 6ver-
vaganden for unga djur och specifika
miljoer.

Efterlevnads- och sikerhetsover-
viganden understryker vikten av att
verifiera doden innan djurets kropp
hanteras och att sakerstilla korrekt
hantering och bortskaffande av
djurkroppar for att undvika milj6-
och folkhilsorisker.

Etiska och praktiska dverviaganden
— hiér diskuteras veterindrernas etiska
overvdganden i beslutet om avliv-
ning, inklusive djurens livskvalitet
och balansen mellan att férhindra
lidande och uppritthélla liv. Beto-
ning pa utbildning och kompetens
hos personalen som utfor avlivning,
samt vikten av att hantera djuragares
och vardpersonalens kdnsloméssiga
reaktioner. m
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Riktlinge fran Smadjurssektionens normgrupp
Riktlinjen antagen 2015

Reviderad 2022

Granskad senast 2023

Riktlinje for sedering och
anestesi av katt och hund

Nomenklatur

Med sedering menas farmakologiskt
orsakad depression av CNS som inte
tillater intubering. Vid djup sedering &r
djuret till synes omedvetet om omgiv-
ningen men tillater fortfarande inte in-
tubering. Med generell anestesi menas
farmakologiskt orsakad depression av
CNS som tillater intubering. Detta
innefattar dven dissociativ anestesi.

Infoér sedering och generell anestesi

Djurégaren ska informeras om risker
med sedering och anestesi. Patienter
ska alltid undersokas kliniskt av ve-
terindr innan sedering eller premedi-
cinering infor generell anestesi. Detta
bor minst innefatta en bedomning av
allméntillstand, cirkulation och respi-
ration. Veterindren ska informera sig
om djurets eventuella foreliggande
sjukdomar, pagidende medicinering
och tidigare erfarenheter av sedering/
anestesi.

Speciell hdnsyn krévs vid sedering
och anestesi av valpar och kattungar.
Njurar, lever och nervsystem ar inte
fullt utvecklade, andelen kroppsfett dr
lagre, hematokriten ar lagre och upp
till 16 veckors élder ar uppratthallan-
det av cirkulationen mer beroende av
hjartfrekvensen dn hos vuxna indivi-
der. Kattungar/valpar lider dven storre
risk att utveckla hypotermi, hypogly-
kemi samt hypoxemi under narkos.
Efter 12 veckor anses lever och njurar
vara sa pass utvecklade att organsys-
temen kan hantera samma typer av
likemedel som vuxna. (1, 2)

Vid generell anestesi av dldre pa-
tienter (>75% av forvintad livslangd)
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ASA-status och definition

Exempel pa patienter i denna kategori

ASA |: En i dvrigt frisk patient

En frisk patient som ska kastreras

ASA II: En patient med mild systemsjukdom
utan storre funktionell begransning

Hudtumor, brack, fraktur utan chock, mild hjarts-
jukdom, mindre infektion/sérskada, fetma

ASA lIl: En patient med svar systemsjukdom
vilken medfér definitiv funktionell nedsattning

Feber, dehydrering, anemi, méttlig hypovolemi,
gravare hjartsjukdom, sjuklig fetma*

ASA IV: En patient med mycket svar systems-

jukdom vilken utgor ett konstant livshot

Kraftig dehydrering och hypovolemi, hoggr-
adig anemi, uremi, toxemi, hjartsvikt, hdg feber,

utmargling

ASA V: En moribund patient som inte anses

Overleva utan det kirurgiska ingreppet

Extrem chock och dehydrering, utbrett trauma,
terminal neoplastisk sjukdom eller infektion,
terminal hjartsvikt

*Sjuklig fetma pa manniska defineras som > 2 ganger ideal vikt (Svensk MeSH, Karolin-

ska institutet).

och patienter med misstankt eller diag-
nosticerad allvarlig organsjukdom bor
speciell beaktelse av detta tas vid val
av preparat och anestesimetod.
ASA-status bedoms enligt
” American Society of Anaesthesiolo-
gists (ASA) physical status classifica-
tion system” (se tabell). ASA-systemet
ar ett overskadligt sitt att klassa in
patienter i olika riskgrupper infor
anestesi. Patienter inom ASA I och II
betraktas som normalriskpatienter. Vid
sedering och anestesi av patienter med
ASA status ITI-IV, samt vid langre
och mer avancerade ingrepp pa alla
patienter, stills hogre krav pa monito-
rering, beredskap for att atgarda kom-
plikationer och mojlighet till eftervard
an for kortare/enklare ingrepp pa en
patient i ASA-kategori I-1I. Patienter
som graderas som ASA V bor endast

undantagsvis sovas da avlivning ar ett
rimligare alternativ for att undvika
onodigt lidande.

Fritt fran:
+ Brodbelt DC, Flaherty D, Pettifer
GR; Anesthetic Risk and Informed
Consents. 11, In: Grimm KA,
Lamont LA, Tranquilli W], Greene
SA, Robertson SA,eds. Veterinary
Anesthesia and Analgesia, the fifth
edition of Lumb and Jones
+ American Society of Anesthesio-
logist (ASA); Asahgq.org. Februari
2020

Under sedering och generell
anestesi

Overvakning och monitorering
Nivan pa monitoreringen ska anpassas
till djurets status, graden av CNS-de-




pression samt av procedurens langd
och omfattning. De fysiologiska funk-
tionerna bor kontrolleras var 5:e-10:e
minut. Ett minikrav ar kontroll av
medvetandegrad, andning och cirku-
lation (slemhinnor och perifer puls).
Mialet med 6vervakningen ar att kunna
upptécka forandringar i de fysiologiska
funktionerna i tid sa att adekvata
atgérder kan vidtas. Beredskap ska
finnas for att kunna hantera komplika-
tioner som kan tinkas uppsta. Specifik
anestesijournal ska foras i samband
med generell anestesi.

Mojlighet och utrustning for enkel
hjért-lungraddning ska alltid finnas
snabbt tillgdnglig i samband med
sedering och anestesi.

Minimibehov: trakeotub, adrenalin,
iv-kateter, antidot, handventilatorbal-
long (ex. Rubens blasa, Ambu bag).

Intravends kateter

Vid sedering och generell anestesi ska
tillgéng till intravenos infart finnas,
alternativt ska utrustning finnas till-
hands f6r att snabbt kunna skapa en
intravenos infart.

Intubering/fria luftvdgar

Fri luftvag ska sdkerstillas under hela
proceduren. Vid all sedering och
generell anestesi ska beredskap for
akut intubering finnas med mojlighet
till ventilering (manuell eller maski-
nell).

Syrgastillforsel

Syrgas rekommenderas vid generell
anestesi och bor dven ges vid djup
sedering samt langre tids sedering.

Vatsketillférsel

Intravenos vitsketillforsel under
anestesi ska alltid ske vid behov och
sarskilt vid anestesier langre 4n 30
minuter.

Védrme

Vid sedering och generell anestesi
forlorar djuret i kroppstemperatur.
Atgirder ska sdttas in f6r att uppratt-
halla djurets normala kroppstempera-
tur.

Tabell 1. Exempel pa bedomning av forvéantad grad av smarta vid olika vanliga kirurgiska ingrepp

Grad av smaérta

Exempel

Mild smarta

Kastration handjur (katt/hund)

Borttagande av mindre hudknélar
Tandbehandling utan tandextraktion
Ovariehysterektomi (OHE) katt (om minimalt
vavnadstrauma) Lumpektomi av smé juvernybild-

ningar

Méttlig smarta

OHE katt (med mer vavnadstrauma) och OHE tik
Explorativ laparotomi (utan utbredd dissektion av
vavnad)

Borttagande av storre eller mer invasivt vaxande
knolar

Tandbehandling med tandextraktion

Mindre ortopediskt ingrepp (t ex artroskopi med
minimal debridering)

Mastektomi enstaka juverdelar

Svar smarta

Oronkirurgi hos djur med kronisk éronsjukdom
Frakturkirurgi

TPLO (Tibial Plateau Leveling Osteotomy) och
liknande ingrepp

Total mastektomi

Efter sedering och generell anestesi
Uppvakningsperioden

Malet ar att sikerstalla ett sikert

och komfortabelt uppvaknande fran
sederingen eller anestesin. Djuret ska
fa vakna upp i en lugn, varm milj6

med fortsatt 6vervakning anpassad till
djurets status, graden av CNS depres-
sion samt av procedurens laingd och
omfattning. Monitorering under upp-
vakning fran generell anestesi bor som
minimum inkludera utvirdering av
medvetandegrad, andning, cirkulation
(slemhinnor och perifer puls), tempe-
ratur samt tecken pa smarta och oro.
Uppvaket ska 6vervakas av kompetent
personal. Overvakning och ansvar for
djurets uppvaknande kan inte 6verlam-
nas till djurdgaren. Patienter ska alltid
vara vid medvetande innan hemgéng.

Perioperativ smérta och
smdrtbehandling

Smirtsamma ingrepp fér inte ske utan
adekvat smartlindring (pre-, intra-
och postoperativt). Smartgraden ska
bedémas med jaimna mellanrum och
smartbehandlingen anpassas till varje
enskilt fall. Vid kirurgiska ingrepp

associerade med svar smarta ska initial

smartbehandling ske pé klinik for
bedémning av smartgrad och eventu-
ella biverkningar av insatt analgetisk
terapi.

Akuta situationer

Akuta och livshotande situationer kan
kréva att dtgarder vidtas utan beaktan-

de av dessa rekommendationer.

Fritt fran:

Murrell J. Clinical use of opioids in
dogs and cats: Part 2. Companion
Animal, 2011, 16, 44-49

Kontaktuppgift:
normgruppen.smadjur@svf.sem
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Framsteg och utmaningar inom
veterinarmedicinsk anestesiologi

Under sin ldnga och framstdende karriar har Gorel Nyman, idag professor emerita, banat vag for

forbattringar inom veterinarmedicinsk anestesi, ett falt som fortsatter att vaxa och utvecklas. Fran de
tidiga utmaningarna pa 1980-talet till dagens sofistikerade tekniker, belyser hon bade framstegen och
de kvarstdende utmaningarna inom anestesiologi, och betonar vikten av specialiserad utbildning och
forskning for att oka patientsakerheten och minska miljopaverkan.

TEXT MATS JANSON FOTO CARIN WRANGE

Under slutet av 1970-talet och borjan av
1980-talet fullféljde Gorel Nyman sin
veterindrutbildning med ett primért fokus
pa kirurgi och reproduktion. Hon stotte pa
anestesiologi som en f6ljd av de davarande
forskningsfrimjande programmen som
mojliggjorde for praktiker att utforska olika
discipliner inom veterindrmedicinen. Det
var under hennes arbete pa avdelningen
for stordjurkirurgi, sarskilt under en jul-

och nyarsperiod, som Nymans livslanga
intresse for anestesi tog sin borjan.

—Det 4r ju sjalvklart idag, men da
var det inte det," reflekterar Nyman om
perioden omkring 1983 nir kirurgiska
interventioner for kolikhéstar just hade
introducerats. En signifikant méngd héstar
avled under den postoperativa aterhamt-
ningen, vilket vickte hennes nyfikenhet.
Hon nérvarade vid obduktionerna till-

sammans med patologer och upptéckte att
maénga av de avlidna héstarna uppvisade
likartade férandringar.
— Da kénde jag att sa har kan vi inte
ha det. Dels jobbar vi for hastarnas skull,
dels ar det otroligt arbetskravande insatser
vildigt lag “success rate”, sager hon.
Gorel Nyman noterar att det inte finns
exakta siffror 6ver framgangsgraden fran
den tiden men relaterar till nutidens —
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statistik dar mortaliteten for hastar som
akut opereras fér bukproblem ligger pa
cirka 10 procent.

Pa den tiden var den minst det dubbla,
kanske nagonstans runt 30—40 procent,
forklarar hon och tillagger:

— Man kan saga att vi har mer dn
halverat mortalitetsrisken genom att veta
mer om vad det dr som hédnder och hur vi
kan avhjdlpa det. Men vi kan fortfarande
inte klara av alla fall da problemstillningen
har visat sig vara ganska svar att atgirda.

Hennes fortsatta forskning och arbete
har varit och &r fortfarande en strivan efter
att ytterligare forbattra 6verlevnadsfrek-
vensen i dessa kritiska fall.

Olika djur - olika risker

Risken for komplikationer under anestesi
varierar markant mellan olika djurarter och
storlekar, samt deras hilsostatus. Gorel
Nyman papekar att en frisk hund, som
utgor baslinjen for riskbedémning, visar

en betydligt 6kad risk vid anestesi om den
ar vager mindre dn fem kilo. For en hund
med en sjukdom som paverkar dess fysio-
logi kan risken 6ka upp till tiofaldigt.

— Da kan man ténka sig att histen har tio
ganger storre risk. Sedan om det dessutom
ar en kolikhist till exempel, som ar valdigt
sjuk, da okar risken ytterligare tio ganger,
forklarar hon.

Enligt Gorel Nyman ar de fysiologiska
skillnaderna mellan olika djurarter av-
gorande for komplexiteten i anestetiska
procedurer. Specifika anpassningar i
djurens naturliga beteenden, som att héstar
exempelvis inte sover pa rygg, spelar en
stor roll. Nir det géller djurens anatomi
gor hon jamforelsen att "en hast dr som
en stor kanin och en kanin &r som en liten
hést," med hénsyn till att bada ar vaxtétare
och deras tarmsystem tar upp stor plats
pa grund av deras diet som kréver cellulo-
sa-spjalkning.

Enligt Gorel Nyman utgor syresétt-
ningen en av de mest utmanande aspek-
terna av anestesi for héstar. Det beror pa
att histens andningssystem inte dr anpassat
for att ligga pa rygg, en stéllning som
de maste inta under kirurgiska ingrepp.
Denna position kan leda till att tarmarna,
pa grund av deras storlek och tyngd utévar
ett tryck pa mellangirdet och lungorna och
forhindrar effektiv ventilation och syre-
sattning.

Hon betonar dven betydelsen av att
hantera det tryck som héstens kropps-
vikt utévar pa muskler och nerver under
anestesi. "For de ar ju tunga och ligger ner
under lang tid," pdpekar hon. Medan en
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Klinisk fardighetstraning ar en omistlig del i
veterinarutbildningen. Har medverkar studen-
terna fran idisslarkliniken vid en operation av
en ko under inhalationsanestesi.

Tvarvetenskaplig klinisk forskning kraver
personella och ekonomiska resurser. | ett
internationellt projekt studeras hér distributio-
nen av blodflodet i lungan hos sévd hast med
hjélp av scintigrafi.

vaken hist skulle justera sin position vid
obehag, som nédr man ligger pa en arm, kan
en sovd hist inte gora detta, vilket hojer
risken for skador. Det dr har djursjuksko-
tarens expertis inom djuromvardnad spelar
en kritisk roll, sarskilt nér det giller att
positionera storre djur som héstar och kor
for att minimera risken f6r muskel- och
nervskador.

Nyman betonar att férutom de fysiska
aspekterna, sasom djurens anatomi och
fysiologi, dr aven den psykologiska eller
mentala responsen pa stress en viktig
faktor som paverkar anestesiriskerna. Hon
papekar att "flyktdjur generellt dr mer
stresskdnsliga”, vilket innebdr att de kan
reagera annorlunda och ofta mer intensivt
pa anestesi.

Hon illustrerar att kottdtare som hundar
och katter inte upplever samma stress som
vaxtdtare som histar och kaniner, vilket
ocksa ir en betydande faktor i anestesi.

Vidare maste héstar, som ocksa ar flykt-
djur och stresskinsliga, kunna resa sig
sjdlva efter operationen. Nyman namner
att anviandningen av hjalpmedel som taljor

Faltméssig anestesi vid kastrering av
unghingst. Genom forskningssamarbete har
ett fungerande anestesiprotokoll etablerats.
Nyckelfaktorer ar rétt positionering och
overvakning av hasten.

Att 6vervaka narkosdjupet av ett sovt lejon

ar utmanande. Kontinuerlig monitorering av
kaktonus och syresattning ar avgérande béade
for djurets och personalens sakerhet.

kan assistera histen vid uppresning, vilket
maste initieras av djuret sjalvt.

— Mortaliteten under den postopera-
tiva fasen for héstar beror framfor allt pa
riskerna associerade med uppvaknandet
och forsoken att resa sig. Det dr ndstan
den farligaste fasen idag, forklarar Gorel
Nyman, och patalar att tidiga resnings-
forsok kan leda till olyckor dér histen faller
och potentiellt bryter benen. Denna fas ar
fortsatt ett betydande riskmoment inom
veterindrmedicinen, och till och med
vardefulla histar, oavsett alder, kan for-
loras.

Det var den specifika och svarhanter-
liga utmaningen med hastars kollapsade
lungavsnitt och forsdmrad syresattning
som ledde till att Gorel Nyman sokte
samarbete med humanmedicinare.

— Jag fick kontakt med min handledare
som var Klinisk fysiolog och vildigt intres-
serad av anestesi. Det tror jag 4r en jétte-
viktig faktor f6r min utveckling, sdger hon.

Anestesins utveckling i Sverige
Gorel Nyman refererar till en artikel i
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Ldkartidningen (1), for att ge perspektiv
pa det langsamma erkdnnandet av anes-
tesiologi som en separat disciplin inom
human- och veterindrmedicinen i landet.

Anestesins utveckling till en sjilvstandig
medicinsk och vetenskaplig specialitet i
Sverige tog fart 90 ar efter att anestesin
borjade anvindas i anglosaxiska lander.

Trots att mortaliteten halverades for pa-
tienter som genomgick stora bukkirurgier
nér "anestesipionjiren” Torsten Gordh
arbetade vid Karolinska sjukhuset tog det
lang tid for lakarkéren att erkdnna behovet
av specialistutbildade anestesiologer. Den
kliniska forskningen var fraimst genomford
av kirurger med ambitioner inom andra
specialiteter. Framsteg inom anestesi,
sasom anvandning av lustgas och barbi-
turater, togs upp av kirurger snarare 4n
anestesiologer. Det var forst pa 1930-talet
som svenska kirurger borjade inse behovet
av anestesiologisk expertis. De fa forsk-
ningsinsatserna gjordes av en liten grupp
pionjdrer och det var forst i slutet av 1950-
talet som en mer systematisk akademisk
utveckling inom specialiteten kunde bérja.

— For att anestesin ska utvecklas tror
jag att kirurgerna maste vara intresserade
av att ha en professionell hantering av pa-
tienten som opereras. De maste helt enkelt
vaga sldppa in ytterligare en disciplin till i
operationssalen och inte bara se anestesio-
login som ett servicedmne, patalar Gorel
Nyman, som patalar att under de fyrtio ar
som hon har verkat inom veterindrmedicin
har det skett en betydande forskjutning i
den kliniska praktiken. Tidigare koncen-
trerades kirurgiska ingrepp huvudsakligen
till unga, friska djur, med procedurer
som kastreringar. Nyman observerar att
sjukare patienter initialt ofta var hundar.
Under 1980-talet bidrog dock specialister
fran lander som Tyskland med att utbilda
svenska kirurger, vilket tillsammans med
framsteg inom diagnostik och behand-
lingsmetoder ledde till att allt fler dldre och
sjukare djur kom att opereras.

Gorel Nyman betonar dven hur relatio-
nen mellan djur och ménniskor har for-
andrats; manga séllskapsdjur anses nu som
familjemedlemmar. Speciellt inom hést-
sporten har kraven pé individen hojts, och
varderingen av djurens potentiella varde
har 6kat. Denna utveckling har, tillsam-
mans med infoérandet av forsdkringssystem,
mojliggjort for djurdgare att investera mer i
vard for sina djur.

— Forr var man ofta tvungen att accep-
tera avlivning av djuret i vissa fall, men
instéllningen till djurens vard har férdnd-
rats over tiden, sager Gérel Nyman som

finner sitt arbete inom veterindrmedicinsk
anestesiologi bade stimulerande och rikt pa
forskningsmajligheter, men erkdnner dven
att det har varit en utmaning att paverka
utvecklingen och organisationen av 4m-
nesomradet i Sverige.

Skev arbetsfordelning

Hon menar att anestesiologi som d@mnes-
omrade har varit marginaliserat och delvis
forbisett i den veterinéra utbildningen,
dér endast fa veckor dgnas at &mnet trots
dess komplexitet Gver ett brett spektrum
av djurslag. En anestesiolog maste kunna
hantera allt fran katter till héstar, vilket
innebir en stor bredd av kunskap. Am-
nesutvecklingen, drivet av behovet inom
kirurgi och diagnostik, har ocksa varit
sen. Hon uttrycker viss frustration 6ver

”En ldkare
sa till mig att
anestesiologens
viktigaste uppgift
ar att forhindra
kirurgen att
operera pa for
sjuka patienter”

den begransade tid som finns i en redan
fullspiackad utbildningsplan och reflekterar
6ver svarigheterna att inféra nytt innehall

i kurserna.

Det finns starka argument i branschen,
menar hon, for att uppratthalla veteri-
nérens overgripande ansvar for anestesi,
medan djursjukskoétare eller djurvardare
utfor den faktiska anestesiadministratio-
nen. Hon antyder att ekonomiska incita-
ment kan spela en stor roll i denna praxis,
dér kortsiktiga ekonomiska vinster uppnas
genom att inte anlita en veterindr med
specialisering i anestesiologi. Hon menar
att medan det kan verka kostnadseffek-
tivt att ha djursjukskotare skota anestesin
under veterindrens ansvar, finns det en
ofrankomlig vdrde i att ha en medicinskt
utbildad veterindr som inte bara kan utféra
sovning utan ocksé hantera komplexa
situationer och behandla eventuella kom-
plikationer.

Hon 4r med andra ord kritisk till den

nuvarande policyn som tillater djurvardare
med endast en tva veckors kurs bakom sig
att 6vervaka anestesi och hantera potenti-

ellt farliga ldkemedel.

— Jamfor detta med den otdankbara
situationen att en person med liknande
kort utbildning skulle s6va manniskor.
Djursjukskétarna har dnda en trearig
utbildning inom omvardnad som bland
annat inbegriper det tekniska kring
narkosapparatur och sé vidare. Men en
djurvérdare pa niva tre behover inte ga
igenom en examination som motsvarande
universitetsutbildning maste gora, sdger
hon och ifragasitter varfor anestesiologins
rost inte nar fram och uttrycker sin forva-
ning 6ver att denna praxis tillats.

Enligt Nyman ar teamarbete mellan
veterindrer, legitimerade djursjukskotare
och djurvardare fundamentalt for patient-
sdkerheten och den bésta omvardnaden.

Finns miljovinster att géra

I en artikeln Oxygen—air admixtures in
anaesthesia in general practice in Sweden:
Lessons to learn fran tidskriften Veterinary
Anaestethia and Analgesia (2), diskuterar
artikelforfattarna patientsakerheten i djur-
anestesi. Artikeln utforskar anvindningen
av ren syrgas jamfort med en blandning av
luft och syrgas och kritiserar den
begransade forstaelsen av andning-
ssystem och respirationsfysiologi som

har observerats hos personalen som utfor
anestesi i Sverige. En granskning av 33
kliniker inom Anicura under 2021 avsléja-
de att det huvudsakligen var djursjuk-
skotare som utforde anestesin, utan speci-
ficering av om det var legitimerade djur-
sjukskotare eller djurvardare pa niva tre.

Kritiken striacker sig dven till omradet
for miljopaverkan dar narkosgaser, som ar
potentiella vixthusgaser, kan ha en signifi-
kant storre klimatpaverkan 4n koldioxid.

— Anpassningen av gastillskottet till
patienten ar en viktig aspekt for att
minimera miljopaverkan, kommenterar
Gorel Nyman och lyfter samtidigt den
forskning som har pagatt i cirka 25 ar vid
SLU f{or att minska utsldppen av narkos-
gaser. Ett nyligen mottaget forsknings-
anslag syftar till att fortsdtta arbetet i
denna riktning.

Dock poédngterar hon risken for att
patienten inte ges tillricklig syresdttning
om man varken kan berdkna gasfloden
korrekt och saknar adekvat 6vervakning.

Artikelforfattarna kommer till samma
slutsats: den utbildning och medicinska
kompetens som kravs for dessa berik-
ningar saknas ofta i Sverige, dir —
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djursjukskotare ofta skoter narkosen. De
indikerar att personalen som sover har en
for begransad forstaelse for fysiologi och
utrustningen de anvéander, vilket bidrar till
klimateffekten.

Gorel Nyman menar att man i andra
delar av Europa, dar det finns fler veteri-
niarmedicinskt utbildade anestesiologer,
bade kan hantera patientsdkerheten och
klimatpéaverkan mer effektivt. I Sverige dr
hoga farskgasfloden nodviandiga av siker-
hetsskal, men detta dr ocksd en ekonomisk
fraga. Kliniker kan initialt tjana pa att
anstélla mindre kvalificerad personal, men
genom att minska narkosgasanviandningen
kan man spara pengar i lingden och dven
minska klimatpéaverkan.

Enligt Gorel Nyman ér det ofta de utbil-
dade djursjukskotarna, som har en passion
for sitt yrke, som hamnar i skottgluggen for
kritik. Hon poédngterar dock att det egent-
liga ansvaret for det radande systemet
i Sverige vilar hos arbetsgivarna, samt
myndigheter som Jordbruksverket och de-
partementet, som uppritthéller och tillater
en forenklad struktur for ansvarsférdelning
inom djuranestesin.

Ett utbildningssystem med brister
Vidare tar Nyman upp att universiteten i
Sverige fér anslag for grundutbildning och
forskarutbildning, vilket mojliggor produk-
tionen av djursjukskotare, veterinirer och
forskare. Daremot saknas det, i motsats
till Nordamerika och ménga europeiska
lander, ekonomiskt stod for specialistut-
bildningar. Systemen for utbildning av
specialister inom de 27 colleges som ligger
under The European Board of Veterinary
Specialisation (EBVS) ir vilutvecklade

i flera andra europeiska linder och dven
internationellt.

— Bristen pa ett liknande system i
Sverige beror inte pa en oférméga inom
landet, utan snarare pa avsaknaden av eko-
nomiska resurser som krévs for att etablera
och uppritthalla residency-tjanster, vilket
ar avgorande for att utveckla specialist-
kompetens inom veterindrmedicinska
féltet, sdger hon.

Som jamforelse tar hon upp skillnaden
mellan medicinsk specialistutbildning for
ldkare och den motsvarande utbildningen
inom veterindrmedicin. Medan anestesin
varit en etablerad specialitet inom hu-
manvarden sedan 1940- eller 1950-talet,
med en systematisk dmnesutveckling som
inkluderar utbildning av specialister, s har
denna struktur for specialistutbildning inte
implementerats inom veterindrmedicinen.

For att illustrera hur en struktur skulle
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Att sbva ett stort flyktdjur gors inte i en handvandning. Aldre foto fr&n operationsavdelningen pa
Kliniskt Centrum dér hastarna transporterades i hangmatta.

kunna se ut for att mojliggora ett etable-
rat system for specialistutbildning inom
anestesi lyfter hon universitetet i Gent
som exempel; dér kan det finnas upp till
fem residents inom anestesi samtidigt,
samt hennes amerikanska kollega Tamara
Grubb som tillsammans med andra dip-
lomates, arbetar med stdndigt aktiva resi-
dents och specialiserade tekniker.

For Sveriges del, noterar hon, ar det
viktigt att fler diplomates utbildas f6r att
sdkerstilla att faltet kan vdxa och utvecklas
vidare. Enligt henne dr Norge och Finland
langre fram i denna process jamfort med
Sverige.

Ser ljust pa framtiden

Gorel Nyman erkinner att hon ofta har
kint sig ensam inom sitt yrkesomréde.
Hon tillskriver sin fortsatta karridr inom
anestesi till sin beslutsamhet och envisa
personlighet. Som professor emerita vid
SLU forblir hon aktiv inom forskningen
och kommer att fortsitta sitt arbete. Hon
deltar som bitrddande handledare for
doktorander och ér engagerad i en multi-
centerstudie tillsammans med kollegor fran
europeiska veterinarfakulteter. Studien
syftar till att prova effekten av pulserad
inhalerad kviveoxid (PiNO) pd histars
arteriella syresdttning under anestesi.

Studien kommer att utforska huruvida
forbattrad syresidttning under anestesi kan
paverka héstens uppvaknande och posto-
perativa tillstand positivt. Med planerade
resor, som till exempel till Ziirich dar en
del av studien ska genomforas, fortsatter
hon att samarbeta med internationella
partners for att bidra till kunskap och
praxis.

Hon ér dven fast besluten att fortsitta
arbeta med att minska klimatpéaverkan
fran anestesigaser, vilket hon ser som ett
vasentligt omrade for framtiden. Hon

understryker vikten av att kontinuerligt
ifragasitta den veterindrmedicinska delen
i anestesin for att sdkerstélla att faltet
strdvar efter standig forbattring. Hon fram-
haller att for en pagaende utveckling och
sakerhet inom anestesiologi, krdvs en djup
veterindrmedicinsk forstaelse och kompe-
tens.

— Utvecklingen av nya likemedel,
metoder och 6vervakning har spelat och
kommer att spela en Kritisk roll i forbatt-
ringen av veterindrmedicinsk anestesi,
sammanfattar Gorel Nyman och ndmner
multimodal smértlindring som ett omrade
dér det har skett stora framsteg under de
senaste tjugo aren.

Hon betonar att det numera &r en sjalv-
klarhet att inkludera analgesi i preemptiva
multimodala anestesiprotokoll som en inte-
grerad del av kirurgiska ingrepp.

For veterindrer som dr nya inom aneste-
siologi menar hon att en multidisciplinar
forstaelse dr nyckeln till framgéng. Hon
rader nyborjare att soka praktisk erfarenhet
genom att arbeta tillsammans med erfarna
veterindrer och djursjukskotare. Vidare
betonar hon vikten av att kontinuerligt
lara sig och forsta grunderna i fysiologi,
patofysiologi och farmakologi, som alla ar
centrala inom anestesiologi. Dessutom,
podngterar hon, kréavs det fardigheter for
att kunna hantera och utnyttja den avan-
cerade tekniska utrustning effektivt, vilket
inte minst inkluderar fingerfardighet.m
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Anaestesi av djur = “En veterinar handling”

Federation of Veterinarians of Europe (FVE) motséatter sig anvandningen av veterinarmedicinska lakemedel
for djur av icke-veterinarer eller utan direkt dvervakning i narvaro av en veterinar. Lampligt utbildad och
kvalificerad person, till exempel leg. djursjukskotare, kan bistd genom att agera som veterinarens forlangda
arm. | ett sa kallat "positioning paper” fr&n 31 juli 2020 ber de beslutsfattare att strikt reglera tillgangen till
anestesi- och lokalbeddvningsmedel och att behalla anvandningen av anestesi till djur som en "veterinar
handling". Patientsakerheten och djurens valbefinnande, liksom operatdrernas sakerhet och halsa ska alltid
vara overordnad ekonomiska skal. GVERSATTNING GOREL NYMAN

Anledningar till varfor veterinar-
medicinsk anestesiologi dr en
"veterinar handling":

+ Bedovningsmedel ar farliga like-
medel och anestesi dr en process som
kraver mycket specialiserade kun-
skaper. Det ir veterindren som
ordinerar lakemedel och det kan inte
delegeras.

+ Veterindrmedicinsk anestesiologi
ar en kdrndisciplin inom veterind
medicinsk utbildning och en viktig
del av teoretisk och klinisk praktik i
alla veterinérldroplaner. Dessutom ar
det inte ett fristdende dmne utan
néra kopplat och till andra kdrn-
specialiteter i veterindrldroplanerna,
sasom anatomi, fysiologi, biokemi,
farmakologi, toxikologi, terapi och
patologi.

+ Ivissa av de foreslagna anvindning-
arna (det vill sdgakastrering) kom-
mer smarta att upplevas av djur. Alla
bedévningsmedel dr inte smart-
stillande. Endast veterindrer med
kunskap om anestesimedel ar
behorig att avgora vilka som ar
lampliga for vissa forfaranden. Det
finns risk for lidande om bed6v-
ningsmedel anvinds oldmpligt och
smérta behandlas inte; generellt
bedévningsmedel har en smal sdker-
hetsmarginal.

+ Amnesomradet anestesi 4r mycket
brett och darfor fortsétter veterindra
anestesiologer att folja den profes-
sionella utvecklingen i dmnet for att
kunna leverera anestesi effektivt och
sakert.

+ Innan anestesi induceras ska veteri-
nér undersoka om det allmdnna
djurets tillstand ar tillrackligt till-
fredsstallande for att sovas.

+ Generella anestesimedel maste
administreras enligt mycket rigida
procedurer och med mycket om-
sorg. I manga veterinirkliniker finns
en dedikerad person till exempel en
veterindr anestesiolog eller en utbil-
dad djursjukskétare som kontinu-
erligt kommer att 6vervaka narko-
sen medan en annan veterinar utfor

operationen. Visentliga parametrar
som blodtryck utvdrderas kontinu-
erligt med avsedd utrustning av en
kompetent person for att 6vervaka
att narkosdjupet ar adekvat i férhal-
lande till ingreppet.

Vid anvindning av lokalanestetika
behovs sedering och det ar avgoran-
de att ut6varen har rétt kunskap och
fardigheter for att gora injektionen
pa ratt plats, utvirdera den anes-
tetiska effekten och varaktighet av
bedévningen for att undvika 6ver-
dosering eller intraarteriella/intra-
vendsa injektioner.

Varje patient dr unik och alla djur
reagerar inte pa samma sitt under ett
och samma anestesiprotokoll. Vete-
rindren har utbildningen och 6ver-
gripande kunskaper och fardigheter
for att bedoma djurets allménna till-
stand, att kdnna igen och hantera
risker i samband med anestesi-
procedurerna och att d4ndra proto-
kollet darefter.

Anestesi, sarskilt nar det inte gors
enligt protokoll och under kontinu-
erlig kvalificerad 6vervakning kan
leda till lidande och/eller dodsfall.
Strikta hygienkrav maste héllas for
operation for att forhindra infek-
tioner. Sarskild vérd efter anestesi
behover ges till djur pa grund av att
komplikationer i form av krikningar,
andningsdepression r relativt van-
liga under den tidiga postoperativa
fasen.

Liakemedel for anestesi och lokal-
bedévning for djur dr ocksé farma-
kologiskt verksamma i médnniskor.
De kan ge upphov till problem

for operatorens hilsa och sidkerhet.
Exponering for lickande narkosgaser
kan vara associerat med hélso-
problem. Oavsiktlig sjdlvinjektion av
bedovningsmedel forekommer, eller
att lakemedlet av misstag hamnar i
kroppen via 6gat, huden eller
munnen. P4 grund av alla risker finns
strikta protokoll och/eller riktlinjer
for anvindning av anestetika inom
veterindrmedicinen.

+ Biverkningar som intraffar vid
anvindning av anestetika ska
rapporteras i det "veterindra ldke-
medelsovervakningssystemet'.

+ De flesta anestetika ar kdnsliga ldke-
medel och speciella forsiktighets-
atgarder ska vidtas, till exempel
forvaras i morker, markning av 6pp-
nade flaskor etc. som ska sédkerstalla
deras effektivitet och stabilitet.

+ Anvindning av vissa bedévnings-
medel till exempel inhalation
anestetika kraver speciell och dyr
utrustning (det vill siga forgasare
och andningssystem), som regel-
bundet maste underhallas. Utan
rutinunderhall kan utrustningen
bli defekt och farlig. Om denna
utrustning anvinds pa flera platser
kan biosdkerhetsrisker forekomma.

+ Bed6vningsmedel kan anvindas for
illegala 4andamal, till exempel att
skada ménniskor eller att bega
sjalvmord. Vissa bedévningsmedel
ar beroendeframkallande och an-
vinds som droger. Strikta regler
giller for siker forvaring av anestesi-
medel.

+ Vissa ldkemedel som behover ett
sarskilt recept for att fa expedieras
(narkotiska likemedel har sarskild
forordning). Veterinidrer maste halla
bedévningsmedel i en speciell last
skap och fora ett detaljerat register
over varje kvantitet som anviands av
klinisk indikationer.

+ Vissa narkosgaser till exempel iso-
floran ar skadliga f6r miljon.

+ Regelbunden brist i tillgang ses
avseende vissa anestesimedel, vilket
betyder att veterinérer behover
anvinda alternativa ldkemedel.
Under dessa omstandigheter, ar
veterindrer kvalificerade for att
bestimma lampliga alternativ.

+ Sammantaget maste anvindningen
av anestetika betraktas som en
"veterindr handling" och nistan alla
ingrepp som gors under veterinar-
bed6vning édr ocksa "veterindra
handlingar". m




ANSVARSARENDE

ANSVARSARENDE

Ansvarsdrendena anonymiseras av Svensk Veterindrtidnings redaktion
men dterges i 6vrigt 1 ofordndrat skick utifran originalhandlingarna.

Flera fel vid hanteringen av hund, bland
annat overdosering av narkospreparat

Djuragare A har anmalt Veterinaren for fel vid behandlingen av en hund, en chihuahuahane fodd
2012. Veterinaren har bestritt det som laggs hen till last.

Djuréagare A har anfort i huvudsak
foljande:
Hen ar deldgare av hunden tillsammans
med Djurdgare B. Hunden skulle dra
ut tander vid ett besok hos Veterinaren.
Hunden avled cirka 12 timmar efter
veterinarbesoket. Hen fick ett samtal pa
morgonen dagen efter besoket hos
Veterinidren. Hens forsta tanke var att
néagot hant hunden men hen kunde aldrig
i sin livligaste fantasi dromma om att den
skulle vara avliden. Nar hen fick hela
skeendet berittat for sig kdndes det vildigt
fel alltsammans. Hen har upplevt att vete-
rindren har blivit hardhint, sticker samma
spruta i flera hundar, stressar, inga fragor
om vikt, lite virrig, aldrig lyssnat pa hjarta
eller undersokt djuret innan sedering,
sldpper hem dem sovandes etc. Tyvarr var
det inget hen ndmnde f6r deldgarna.
Hunden vigde bara 2 kilo och alla
dessa sprutor kan inte ha varit bra fér en
sa liten kropp. De ifragasitter varfor ingen
antibiotika skrevs ut och, inte heller smart-
stillande. Hen vill att ansvarsndmnden ska
bedoma vad det var som gick fel.
Djurédgare A har gett in skrivelse fran
deldgarna, obduktionsrapport frain SVA
och bilder.

Veterinaren har anfort i huvudsak
foljande:

Hunden var patient hos hen vid tva tillfal-
len med Djurdgare A [Veterindren skriver
fel namn har, reds. anm.] som djurégare.
Den 25 juni 2013 opererades fyra persiste-
rande horntédnder och 4-5 16sa premolarer
och en framtand bort efter sedering med
0,1 mg medetomidin + 0,5 mg butorfanol
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foljt av och 15 mg ketamin for anestesi.

Den 9 oktober 2014 sederades hunden
med 0,2 mg medetomidin + 1 mg butor-
fanol och tandsten avldgsnades med scaler,
rekommenderades tandborstning och fick
1 mg atipamezol.

Den 21 januari 2021 kom Djuridgare B
med hunden som hade kraftig tandsten
och manga 16sa ténder till {6ljd av paro-
dontit. Hunden sederades med 0,2 mg
medetomidin + 0,2 mg butorfanol och
fick 10 mg ketamin som anestesi varpa 23
16sa/instabila tander avlagsnades. 0,75
mg Metacam s.c. och Canidryl 5 mgx2x4
dagar sdndes med den i fleecefilt sovande
hunden hem.

Den 17 augusti 2021 kom hunden med
[tidigare icke namnt fornamn, reds. anm.]
och Djurdgare B for extraktion av de sista
sju helt 16sa/instabila tinderna vilka foror-
sakat gangrinos lukt de sista manaderna.
Utomhus och i famnen pa djurdgaren
sederades hunden med 0,2 mg medeto-
midin och 2 mg butorfanol. Efter under-
sokning i sidldge pa operationsbordet gavs
15 mg ketamin (Nimatek®, 100 mg/

ml) + 0,1 mg medetomidin, vilket dock ej
gav onskad smartfrihet och avslappning.
For att uppna tillracklig smartfrihet for
extraktion av de fyra kvarvarande varigt
infekterade och rorliga horntanderna gav
hen ytterligare 5 mg ketamin i.m.
Sannolikt ifragasatte hen f6r den narva-
rande djurdgaren huruvida den begriansade
anestetiska effekten av ketamingivan
kunde bero pa nedsatt preparateffekt
eller bero pa administrering i subkutant
fett. Under god anestesi kunde de fyra
horntidnderna, de tva l6sa M1:orna i un-

derkédkarna samt tva sma M3:or extrahe-
ras. Begransade blodningar stillades med
Lotagen® (f.d. Nelex®)-fuktade bomull-
stussar. Hunden var da helt tandlés men
bedomdes utan problem ldka ut sar-
halorna och klara sig utmarkt framgent
utan tander. Eftersom den kliniska
effekten av ketamin 4r kortvarig bedémdes
den klinga av inom en timme. Ddremot
skulle effekten av medetomidin kvarsta
under flera timmar. Behandling med
antidot atipamezol (mot medetomidin)
var (och dr) inte aktuell pa grund av vanlig
forekommande biverkningar i form av
ketaminorsakade excitationer upp till
flera timmar efter ketamingiva. Hunden
rullades noggrant in i fleecefilten med
féormaning om dels behov av isolering/
varme, dels horisontell positionering. Den
bedomdes vara eftertrott (medetomi-
din-effekt) under stor del av natten.

Forst den 14 mars 2022 uppmarksam-
mades hen pa det tragiska att hunden dott
morgonen efter operationen. Efter att ha
legat i fleecefilten i sju timmar (fram till k1.
02.30) vaknade hunden, gick runt lite och
kraktes och pysslades om av djurdgarna.
Direfter var hunden groggy och allmén-
tillstdndet forsamrades och hunden blev
knappt kontaktbar och dog utan kramper
kl. 07. Djurdgarna nadde inte hen utan
kontaktade Motala Djurklinik som for-
tjanstfullt hjalpte djurdgarna sa att kroppen
obducerades pa SVA den 20 augusti 2021.

Vid obduktionen pavisades dubbelsidig
valvuolar endokardos, tillplattad luft-
strupe, hyperemier i inre organ samt (till
parodontiten) sekundira inflammatoriska
och nekrotiska férandringar i kikbenen.



Den patologanatomiska bilden talade for
att hunden var respiratoriskt och cirkula-
toriskt begransad. Hens kliniska intryck
stodjer inte att det forelag symptom
pa dyspnée eller andnéd under den tid
hunden behandlades pa kliniken. Sanno-
likt foreldg ett blasljud pa hjartat, vilket
hen upplevt vara vanligt pa mindre aldre
hundar med dalig tand- och munhale-
status. Den av hen anvinda tekniken,
med sedering (vilken férlangsammar hjért-
frekvensen) plus ketamin som kortvarigt
anestetikum utan att paverka hjartverk-
samheten auskultatoriskt, har hittills inte
fororsakat komplikationer trots att hen
tandbehandlat ett stort antal dldre hundar
och katter med blasljud pa hjartat.
Hunden hade extremt dalig munhilsa
med variga inflammationer och nekroser i
samtliga kvarvarande tander och sjukligt
forandrade hjartklaffar vilket hen bedomer
kan forklara det tragiska och ovintade
dodsfallet. Den forhojda preparatdosen (ca
50 % hogre dn vid tidigare behandlingar)
hen nédgades anvanda har sannolikt
bidragit till det langsamma uppvaket, men
ar i sig inte orsak till dodsfallet.
Veterinéren har gett in journal.

Statens jordbruksverk har yttrat sig
i egenskap av tillsynsmyndighet for
veterinarkaren och anfort foljande:
Jordbruksverket 6verlater den veterinar-

medicinska bedomningen &t ansvars-
nidmnden avseende Veterindren.

Ansvarsnamnden gor foljande
beddomning:
Allmént om disciplinpaféljd
Fragan giller om Veteriniren ska tilldelas
en disciplinpafoljd. Arenden om disciplin-
pafoljd ska tas upp efter anmalan av dgaren
eller annan som har det eller de djur som
saken giller i sin vard. Nar ansvarsnamn-
den provar en sadan anmalan galler 6 kap.
1 § lagen (2009:302) om verksamhet
inom djurens hélso- och sjukvard. Enligt
den bestammelsen fér disciplinpaféljd
aldggas nagon som tillhor djurhilsoper-
sonalen om denne uppsétligen eller av
oaktsamhet
asidosdtter sina skyldigheter vid verksam-
het inom djurens hélso- och sjukvard. Om
felet med hénsyn till samtliga omstandig-
heter ér ringa eller om det framstér som
ursaktligt far disciplinpaf6ljd underlatas.
Disciplinpaféljd som kan utdelas ar
erinran eller varning. Av lagmotiven
framgar att till de omstandigheter som
ska beaktas vid denna bedémning hor,
forutom felets karaktér, bl.a. graden av
oaktsamhet. Det ska vara fraga om att
det veterindrmedicinska arbetet inte har
utforts i 6verensstimmelse med vetenskap
och beprovad erfarenhet eller att den
veterindra atgarden utforts felaktigt i nagot

avseende. Felgreppet eller underldtenheten
ska vidare ha varit sadan att den paverkat
eller aventyrat syftet med veterindrens
arbetsinsats (se prop. 1993/94:139s. 29).
Det kan ocksa ha varit friga om en atgird
som har utforts i strid mot olika foreskrifter
eller reckommendationer. Vidare kan felak-
tigt gjorda besiktningar och oriktiga intyg
ocksé leda till en disciplinpafoljd.

Prévningen i detta fall

Némnden konstaterar att Veterindren gjort

sig skyldig till flera fel vid hanteringen av

hunden. De fel hen har gjort sig skyldig till

ar att hen

+ har fort en undermalig journal som ar
svdr att ldsa,

+ har underlatit att rontga hunden efter
operationen och darmed ocksa

+ missat att hundens kéke var bruten,

+ har 6verdoserat narkospreparaten
kraftigt,

+ inte har haft ndgon 6vervakning under
narkosen och inte kopplat

+ djuret till ett slutet anestesisystem och

+ har skickat hem en sovande hund.
Felen 4r sammantaget sa allvarliga att
hen inte kan undga en disciplinpafoljd i
form av en erinran.

BESLUT

Ansvarsnamnden tilldelar Veteriniren en
disciplinpafoljd i form av en erinran.m
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VETERINARMEDICIN

FALLRAPPORT

Tick borne meningomyelit
hos en hund

Denna fallrapport beskriver symtombild och diagnostiska fynd hos en hund som diagnosticerades
med, och overlevde, tick borne meningomyelit. Fallrapporten inkluderar aven en sammanfattning av
litteraturen ur ett kliniskt perspektiv samt lyfter ett neuroanatomiskt resonemang.

ABTIN MOJARRADI, LEGITIMERAD VETERINAR, SPECIALIST | HUNDENS OCH KATTENS SIUKDOMAR, SPECIALIST | NEUROLOGI,

EVIDENSIA SPECIALISTDJURSJUKHUSET HELSINGBORG.

Fallpresentation

Anamnes

En 6-arig shetland sheepdog (intakt hane,
12,1 kg) remitterades i november 2023
till Evidensia Specialistdjursjukhuset
Helsingborg for tetrapares som primért
paverkade frambenen. Symtomdebut hade
skett fem dagar tidigare da hunden pre-
senterades hos remittenten med feber pa
40,1°C, letargi och lindrigt stel gang, men
utan neurologiska symtom. Den remitte-
rande kollegan analyserade hematologi
och biokemi med ett lindrigt férhojt CRP
(15 mg/L, ref 0-10) och positiv SNAP
4Dx for anaplasma. Rontgen av brostkor-
gen bedomdes vara utan fynd. Hunden
behandlades med robenacoxib (Onsior,
Elanco Denmark) 1,7 mg/kg peroralt SID
och doxycyclin (Ronaxan, Boehringer
Ingelheim Animal Health) 10 mg/kg
peroralt SID. Temperaturen normalisera-
des inom 24 timmar men rorelsemonstret
forsdmrades gradvis fram till dess att den
remitterades.

Ett ar tidigare hade hunden pavisats
med ett blasljud vid hjartauskultation och
diagnosticerades med MMVD B1 via
ekokardiografi. Hunden hade inga andra
kédnda sjukdomar och fick inga andra med-
iciner dn de tidigare beskrivna.

Den at Bozita Robur Adult Mainte-
nance, vaccinerades arligen och hade
aldrig varit utomlands. Fastingprofylax
anvindes inte och under besok i Smaland
rapporterades den ha haft médnga féstingar.

Klinisk underso6kning

Klinisk undersékning pavisade ett grad
2/6 systoliskt blasljud pa vinster sida med
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en hjartfrekvens pa 80 hjartslag per minut.
Andningsmonster och lungauskultation var
utan anmirkning med en andningsfrek-
vens pa 16 andetag per minut. Slemhin-
norna var rosa, fuktiga och med en normal
CRT pa 1,5 sekunder. Bukpalpation

och palpation av lymfknutorna var utan
anmarkning. Palpation och manipulation
av lederna pavisade inga svullnader eller
smarta. Hundens rektaltemperatur var
38,1°C.

Neurologisk undersékning

Hunden var alert med ett lampligt
beteende ddr den var intresserad av om-
givningen. Den lag i sternal position med
upphojt huvud men utvecklade efter en
kort stund kraftig svaghet med cervikal
ventroflexion till dess att huvudet st6ttades
av burgolvet. Den kunde inte resa sig upp
pa benen sjélv. Hjdlpte man hunden upp sa
visade den en ambulatorisk tetrapares med
korta smad steg (lower motor neuron tetra-
pares), som snabbt utvecklas till non-am-
bulatorisk tetrapares primart paverkande
frambenen. Efter en kortare vila kunde
hunden ga ett par steg igen innan svaghet-
en upprepade sig. Ingen ataxi kunde ses
under den begrinsade rorelsen. Sa lange
hunden stottades hade den en normal
rattningsreflex men med lindrigt nedsatt
hopping pa alla ben. Vid test av skottkérra
koordinerade hunden vil men utvecklade
snabbt kraftig svaghet och f6ll till golvet.
Extensor postural thrust bedomdes vara
normal. Samtliga spinala reflexer (patellar,
extensor carpi radialis, cranial tibial,
withdrawal, cutaneuos trunci, perineal)
var normala. Frambenens muskeltonus var

Figur 1. Bao, en shetland sheepdog som
drabbades av tick borne meningomyelit
och overlevde. Publicerad med djuragarens
tillstand.

normal medan den var 6kad i bakbenen.
Samtliga kranialnerver (menace, pupillary
light reflex, pupillstorlek, palpebral, nasal
och ansiktskénsel, svalgreflex, oculocepha-
lic reflex) var normala. Det sags ingen
spontan nystagmus eller strabismus. Posi-
tionell nystagmus eller strabismus kunde

ej framkallas. Palpation av kaudocervikala
kotpelaren pévisade en lindrig smérta.

Neurolokalisation och
differentialdiagnoser
Sammanfattningsvis uppvisade hunden
en pataglig cervical muskelsvaghet samt
en ambulatorisk lower motor neuron
tetrapares paverkandes frambenen i hogre
grad dn bakbenen och med inslag av
motionsintolerans dar hunden vid rorelse
snabbt blev non-ambulatorisk tetrapa-
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retisk. Den hade normal proprioception,
normala kranialnerver, normala spinala
reflexer och normal till 6kad muskel-
tonus i benen, samt visade lindrig smérta
vid kaudocervikal palpation. Hundens
neurologiska symtom lokaliserades till
C6-T2 ryggmairgssegment. Med kraftigare
frambenspéaverkan dn bakbenspaverkan
var dven en central cord eller en dorsal
lesion C1-C5 ryggmairgssegment tankbart.
Den kraftiga tetraparesen med inslag av
motionsintolerans gjorde en generaliserad
perifer neuromuskulir sjukdom moijlig,
men den normalt till 6kade muskeltonusen
samt normala kranialnerver och spinala
reflexer gjorde det mindre sannolikt.
Differentialdiagnoser for hundens sig-
nalement, historik, neurologiska fynd och
neurolokalisation var primért inflammato-
risk sjukdom (infektios eller non-infektios
myelit, diskospondylit) eller mindre san-
nolikt neoplastisk sjukdom (lymfosarkom,
non-lymfoid neoplasi). Graden av svaghet
utan tydlig paverkan pa proprioceptionen
ar dock atypiskt vid extradurala kompres-
sioner eller infiltrativa ryggmargslesioner
da det forvintas paverka saval sensoriska
som motoriska banor. En selektiv paverkan
av motorneuronerna som innerverar
muskler i extremiteter och hals var den
mest sannolika lokalisationen med héanvis-
ning till pavisbara neurologiska bortfall.

Diagnostik
Hunden genomférde en magnetkame-
raundersokning (MRT, Siemens 1.5T
Amira) av C1-T2 ryggmargssegment
under generell anestesi med sagittal och
transversal T'1- och T2-viktade sekvenser,
dorsal short tau inversion recovery (STIR)
och post-kontrast sagittal och transversal
T1-viktade sekvenser. Premedicinering
bestod av dexmedetomidin (Dexdomitor,
Orion Pharma Animal Health) 0,003 mg/
kg och butorfanol (Butomidor, Salfarm
Scandinavica) 0,15 mg/kg intravenost.
Anestesin inducerades med propofol
(PropoVet Multidose, Zoetis Animal
Health) 1 mg/kg intravendst och under-
holls med isofluran (Vetflurane, Virbac) in-
halation 2 %. Under anestesin fick hunden
Ringer-Acetat (Ringer-Acetat, Baxter) 5
ml/kg/h. Gadoterinsyra (Dotarem, Gothia
Medical) 0,1 mmol/kg gavs intravendst
som kontrastmedel.
Magnetkameraundersokningen pavisade
en extensiv och bilateralt symmetriskt
intramedullér lesion fran C4 till C7.
Lesionen var centrerad 6ver den gra sub-
stansen och paverkade primirt de ventrala
hornen (se figur 2). Den visade lindrig
hypointensitet pa T'1-viktade bilder,

Figur 2. Magnetkameraundersokning av en hunds ryggmaérg i transversal T2-viktad sekvens over
C7 ryggmargssegment. En intramedullar bilateralt symmetrisk T2 hyperintensitet ses paverkande
priméart de ventrala hornen (roda pilar).

lindrig hyperintensitet pa T2-viktade
bilder och hade lindrigt kontrastupptag. I
samma anestesi genomfordes en occipital
provtagning av cerebrospinalvitska (CSF)
som vid analys pavisade en lindrig mo-
nonukleir pleocytos (20/uL, ref 0-5) med
lindrigt 6kad proteinhalt (0,56 g/L, ref
<0,25). Baserat pA MRT-fynd indikerande
en bilateralt symmetrisk lesion i cervicala
ryggmairgens ventrala horn, en lindrigt
inflammatorisk CSF, progressiv non-am-
bulatorisk tetrapares och cervical svaghet,
diagnosticerades hunden med en poliomy-
elopati ddr den priméra misstanken var
tick borne meningomyelit orsakad av tick
borne encephalitis virus (TBEV). Kvarva-
rande CSF séndes till Laboklin for analys
av TBEV polymerase chain reaction
(PCR) och IgG serologi.

Behandling

Hunden édterhdmtade sig utan kom-
plikationer fran anestesi och occipital
provtagning. Behandling med prednisolon
(Prednisolonacetat, CP pharma) 0,5 mg/
kg subkutant SID administrerades och
fysioterapeutiska dvningar bestdende

av statrining, passiv range of motion
(PROM), transkutan elektrisk nervstimu-
lering (TENS, Veterinary electro-stimu-
lator PT 2000; S + B medVET GmbH)
och massage initierades. Fysioterapin
genomfordes fyra ganger dagligen till dess
att hunden skrevs ut. Under inskrivnings-
perioden genomfordes en ny klinisk och
neurologisk utvirdering minst en gang
dagligen. Hunden vardades under totalt
fem dagar och visade under denna period
en forbattring i form av att halla huvudet
i normal position under lingre perioder.
Den var dock fortsatt non-ambulatorisk.

Da ingen forsamring avseende symtomen
sags och hunden at samt urinerade vilje-
massigt sa skrevs den ut med ett planerat
aterbesok inom fyra dagar. Djurdgarna
instruerades i att tills vidare genomféra fy-
sioterapi i form av statraning, PROM och
massage flera ganger dagligen. Djurdgarna
bokade dven tid hos lokal fysioterapeut
for ytterligare rehabilitering. Ingen vidare
medicinsk behandling ordinerades efter
utskrivning.

Uppfdljning

Vid aterbesok, fyra dagar efter utskrivning,
upplevde djurdgarna en lindrig forbéttring
dédr hunden gradvis kunde sta lingre tid.
Denna lindriga forbattring bekréftades av
den kliniska och neurologiska undersok-
ningen men hunden var fortsatt non-am-
bulatorisk tetraparetisk. Provsvar avseende
CSF TBEV PCR aterkom negativt. En
vecka senare meddelade djurdgarna via
telefonuppfoljning att hunden under korta
stunder var ambulatorisk. Analys avseende
CSF TBEV IgG pavisade kraftigt 6kade
halter antikroppar (147,49 U/ml, ref 0,00—
20,00) vilket bekriftade diagnosen tick
borne meningomyelit. Vidare uppfoljning
via telefon genomfordes vid tre, fem och
sju veckor efter utskrivning. Djurdgarna
rapporterade fortsatt gradvis forbattring
och fran fem veckor efter utskrivning

var hunden fullt ambulatorisk. Vid sista
uppfoljning, 12 veckor efter utskrivning,
genomfordes en ny komplett klinisk och
neurologisk utvardering, med endast en
pavisbar lindrig pares i hoger framben som
kvarvarande symtom.

Diskussion
Det neurotropiska flaviviruset TBEV —
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orsakar neurologisk sjukdom i form av
tick borne encefalomyelit hos djur och

hos ménniskor (1-3). Det sprids si-
songsberoende priméart genom vektorn
Ixodes Ricinus (2). Viruset ar endemiskt

i Skandinavien inklusive Sverige med en
seroprevalens pa upp till 40 % (1, 4). Hos
hundar med neurologiska symtom har

en beriknad seroprevalens pa 0-53,5 %
rapporterats (5). Inkubationsperioden hos
hund uppskattas vara mellan 1-2 veckor
och orsakar en bifasisk infektion liknande
den kliniska utvecklingen hos ménniska (2,
6). Under den viremiska fasen ses ospeci-
fika kliniska tecken som feber, anorexi och
letargi, medan neurologiska symtom forst
utvecklas i den senare fasen (2, 8) Den
beskrivna bifasiska kliniska utvecklingen
stimmer val 6verens med det presenterade
fallet ddr ospecifik feber sdgs vid presenta-
tion hos remittent. Nar hunden senare var
afebril utvecklades neurologiska symtom

i form av progressiv non-ambulatorisk
tetrapares och kraftig cervikal svaghet.
Dessa specifika neurologiska symtom har
tidigare beskrivits hos hund med TBE (2,
3, 6-8). Andra neurologiska symtom som
har rapporterats ar bland annat parapares,
tetraplegi, generaliserade tonisk-kloniska
kramper, titubation, proprioceptiv och
cerebelldr ataxi, cervikal hyperalgesi, an-
siktsforlamning, strabismus, anisokori och
myoclonus (1, 3, 6, 8). Patognoma kliniska
symtom har ej rapporterats, men den
kraftiga cervikala svagheten har ndmnts
som ett symtom som bor uppmarksamma
klinikern pa potentiell TBE meningo-
myelit (5, 7, 8).

Det kan diagnostiskt vara utmanande
att antemortem faststélla diagnosen TBE
encefalomyelit. Hematologi och biokemi
kan vara normal eller visa ospecifika fynd
som lymfopeni, neutrofildr leukocytos,
non-regenerativ anemi, forhojt c-reactive
protein, forh6jda leverenzymer, forhojt
creatinine kinase, forhojt urea, hyper-
proteinemi eller hypoalbuinemi (1, 3,

5, 7-9). Det dr rapporterat att analys av
CSF kan visa en mononukledr pleocytos
med okad proteinhalt (2, 4, 5, 7, 8), vilket
overenstimmer vl med det beskrivna
fallet. Fynd pa MRT varierar da for-
andringarnas lokalisation beror pa vilka
delar av CNS som viruset infekterar (35,
7-9). Den infektiosa lokalisationen avgor
dérefter vilka specifika symtom patienten
uppvisar. Flertalet studier har beskri-

vit bilaterala symmetriska lesioner som
primart paverkar gra substans i forebrain,
hjarnstam och ryggmarg, vilket ar klassiskt
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Figur 3. Schematisk 6verblick 6ver ryggmargens neuroanatomi.

for virala encefalomyelopatier (5, 7-9).

De bilateralt symmetriska lesionerna i
cervikala ryggmargens ventrala horn som
pavisades i detta fall, har tidigare beskrivits
av flertalet forfattare. Lesionerna rappor-
teras vara hyperintensa pa T2-viktning,
iso- till hypointensa pa T1-viktning med
inget eller lindrigt kontrastupptag efter
administration av gadolinium (5, 7-9). Det
gar inte att utesluta att hunden 4ven hade
lesioner intrakraniellt eller i 6vriga rygg-
margssegment, dd MRT-undersokning av
dessa delar inte genomférdes.

Pévisande av MRT-fordndringar med
primér paverkan pa de ventrala hornen i
cervikala ryggmargen forklarade hundens
kraftiga pares utan proprioceptiva bortfall.
Ryggmargen ar uppbyggd av gra och vit
substans, dar nervcellskropparna befinner
sig i den gra substansens ventrala horn (se
figur 3). Den vita substansen innehéller
de myelinerade axonerna och delas upp i
tre funiculi. De olika funiculi 4r uppdelade
funktionellt vad géller sensoriska och mo-
toriska banor, men har den huvudsakliga
uppgiften att fora information fran eller
till ryggmargen. Afferent sensorisk infor-
mation, som till exempel proprioception,
overfors via spinalnerven till den dorsala
roten och gir in i det dorsala hornet. Har
kan information f6ras vidare till ventralt
horn i samma ryggmargssegment, eller
antra vit substans for transport till annat
ryggmargssegment eller hjarna. Motorneu-
ronen i ventrala hornet ger efferent infor-
mation via den ventrala roten, som fuserar
med den dorsala roten i niva for interverte-

brala foramen dér de tillsammans mynnar
ut som en spinalnerv. Hundens kraftiga
pares sags darfér som resultat av nedsatt
funktion hos motorneuronen i det ventrala
hornet. Proprioceptiva bortfall sags ej da
det dorsala hornet och den vita substansen
inte paverkades.

Hundar som avlider, eller pa grund av
kraftiga symtom avlivas, i den akuta vire-
miska fasen kan postmortem diagnostice-
ras via TBEV PCR (1). Analys av TBEV
PCR i serum eller CSF i den akuta febrila
viremiska fasen kan ocksé genomféras
for att faststélla diagnosen (1, 6). Experi-
mentellt har man dock visat att viremin
endast varar i tre dagar (10) vilket gor att
PCR analys, bade av serum och CSF,
efter denna tid mer sannolikt kommer vara
negativ (5, 8). Vir hund presenterades
efter den akuta fasen och det var dérfor
inte férvanande att TBEV PCR pa CSF
var negativ. Patientens sjukdomsfas bor
darfor inkluderas som faktor vid val och
tolkning av diagnostik. Detta giller &ven
serologiska analyser da antikroppar inte
produceras i den akuta fasen (2). Serolo-
gisk provtagning vid akut sjukdom medfor
darfor en risk att ge negativt resultat (1).
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Det har foreslagits att en fyrfaldig titerok-
ning av serum IgG pa prover tagna med 14
dagars mellanrum, eller pavisade av IgM,
bekraftar TBE (2, 6). Serokonversion utan
kliniska symtom ar dock vanligt hos hund
vilket gor det svérare att anvinda serologi
pa serum for att bekrifta sjukdomen (1).
En 6kning av TBEV IgG 6ver 126 U/mL
i CSF i kombination med akut insdttande
neurologisk sjukdom stodjer en klinisk
diagnos av TBE encefalomyelit hos hund
(4). Med klassisk presentation, klassiska
symtom och klassiska fynd pa MRT och
CSF stilldes diagnosen TBE meningomy-
elit i detta fall. Savél humant som hos djur
krdavs en kombination av typiska kliniska
och neurologiska symtom, fynd pa MRT
indikerande viral encefalopati eller my-
elopati och CSF serologi for att faststélla
diagnosen TBE encefalomyelit (5, 9).
Serumserologi analyserades inte i det pre-
senterade fallet. Det gar inte att utesluta att
en inflammation i meningerna, av annan
orsak dn TBEV, upploste blodhjarnbarria-
ren vilket da mojliggjorde passiv diffusion
av antikroppar fran serum till CSF.

Med hinvisning till att TBE ér en viral
sjukdom s finns ingen kurativ behandling
utan primért understédjande behandling
kan ges. Vid TBE infektion av CNS sker

en virusorsakad primér neuronnekros men
ocksa en sekundar non-purulent inflam-
mation som orsakar ytterligare skador (1,
3,5, 8). Anviandning av glukokortikoider,
efter den akuta viremiska fasen, for att
minska det sekundira inflammatoriska
svaret har rapporterats (2, 3, 5, 9). Ges
glukokortikoider i den akuta fasen riskeras
ddremot 6kad viral destruktion av CNS
(2). Doseringsregimer varierar men de
flesta rapporterade fall har behandlats
med prednisone 0,5-1,0 mg/kg SID i 2-5
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dagar (3, 5, 8). Drabbade hundar bor dven
behandlas med intensiv fysioterapi for att
aterhdmta forlorad motorisk funktion (2,

3, 8). Trots behandling avlivas eller dor
upp till en tredjedel av patienterna inom de
forsta fyra manaderna efter symtomdebut
(5). Overlevande hundar som primirt visat
kliniska symtom péa non-ambulatorisk
parapares, tetrapares eller tetraplegi aterfar
ambulatorisk forméaga inom den forsta
manaden (5), med mojlig full aterhdmtning
inom ett ar (2).
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Projekt Valphalsa

Projekt Valphalsa ar ett forskningsprojekt i samarbete mellan Sveriges Lantbruksuniversitet (SLU)
och Statens veterinarmedicinska anstalt (SVA) som syftar till att 6ka kunskapen om abort och valp-
dodlighet bland svenska hundar. Genom en enkatundersokning riktad mot hunduppfodare

vill projektgruppen komma till ratta med bristen pd statistik inom detta omrade. Inom projektet
undersoks ocksa orsaker till valpdodsfall och aborter genom insamling, obduktioner och analys

av prover. Forskningsinsatsen inkluderar aven aterkoppling till insandare och stravar efter att
identifiera preventiva dtgarder med mera.

TEXT ANNA BONNEVIE, DOKTORAND OCH PROJEKTLEDARE. VETERINAR MED SPECIALISTKOMPETENS | HUNDENS OCH KATTENS SJUKDOMAR, SVA OCH SLU

Bakgrunden till projektet ar den hoga som oftast orsakar neonatal sepsis ar . ter hos hund (6-9). Campylobacter ar dock
valpdodligheten hos hund, upp till 30 colt, Streptococcus och Staphylococcus, men mer kidnd som abortpatogen hos idisslare
procent (1-3), finns rapporterat. Syre- andra bakterier kan ocksa pavisas (4, 5). (10). Eftersom bada bakterierna kréver
brist i samband med forlossningen anses Det finns enstaka fallrapporter som beskri- selektiva media och odlingsforhallanden
vara den vanligaste dodsorsaken, foljt av ver abort/valpdodlighet som en foljd av kan bakterierna missas i diagnostiken om
infektionssjukdomar (4). De bakterier infektion av Sa/monella eller Campylobac- det inte anges en specifik fragestallning.
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Brucella canis har predilektion till repro-
duktionsorgan och ir en kind orsak till
abort och valpdédlighet (11, 12). Bak-
terien utsondras i mycket hog grad fran
aborterade foster, fosterhinnor, moderkaka
och i vaginala flytningar postpartum. Den
kriaver ocksa selektiv media och ar lang-
samvixande, vilket innebar att den kan
missas vid konventionell bakterieodling.
Infektion med B. canis ar troligen ovanligt
i Sverige, men det finns ingen aktiv 6ver-
vakning i nuldget. Pavisande av bakterien
eller av antikroppar dr anmélningspliktigt
och ett antal seropositiva hundar rappor-
teras arligen till Jordbruksverket. Det ar
dock bara i enstaka fall som infektionen
har kunnat bekriftas genom odling. Diag-
nostiken av B. canis dr komplicerad och det
kan vara vildigt svart i det enskilda fallet
att bade bekrifta och utesluta infektion.

Hundens herpesvirus, CHV, kan hos
neonatala valpar orsaka allvarlig syste-
misk sjukdom med hég dodlighet. Viruset
forekommer i hundpopulationer virlden
6ver och hos éldre valpar och vuxna
hundar orsakar det normalt sett inte
sjukdom (13-16). Trots att CHV ér ként
sedan 1960-talet och dodligheten ibland
omfattar hela kullar finns det fortfarande
manga kunskapsluckor. Det finns ingen
publicerad studie som har undersokt fore-
komsten av CHV som orsak till dodlighet
hos svenska valpar, men det 4r en vanlig
fragestéllning fran veterinérer och uppfo-
dare.

Nar det giller den svenska hundpopu-
lationen finns det ett fatal studier som har
redovisat statistik 6ver aborter och valp-
dodlighet i enskilda raser (17, 18), men
rasovergripande studier saknas. Det saknas
ocksa undersokningar som genom obduk-
tion och mikrobiologiska analyser kartlag-
ger orsaker till valpdodlighet.

Tre delstudier
Projekt Valphilsa bestar av tre delstudier.
Den forsta dr en enkitstudie som riktar sig
till uppfodare. Syftet ar att ta fram statistik
6ver hur vanligt det 4r med aborter och
valpdodlighet hos svenska hundar, och
ocksa att kartldgga riskfaktorer som skulle
vara mojligt for uppfodaren att paverka for
att minska dodligheten. Enkiten dr web-
baserad och planerad att distribueras under
véren 2024.

Den andra delstudien dr en obduktions-
studie, dér aborterade foster och valpar
som har dott inom 21 dagar efter forloss-
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Ulrika Hermansson, VMD, europeisk specialistkompetens inom reproduktion, SLU Universitets-
djursjukhuset (UDS), &r inte med pa bild men ar ocksa med i projektgruppen.

ning skickas till Avdelningen f6r patologi
och viltsjukdomar pa SVA {6r obduktion
och provtagning. Trauma, missbildningar,
svalt och tecken pa inflammation eller in-
fektion dr exempel pa vad som kan ses vid
obduktion. I samband med obduktionen
tas prover for bade konventionell bakterie-
odling och for selektiv odling for Sa/mo-
nella, Campylobacter och B. canis, samt for
analys av CHV. Pavisade bakterieisolat
vilka bedoms som relevanta sparas for re-
sistensbestdamning. For att delta i studien
ombeds uppfodaren att fylla i ett formular
med fragor om tikens och hanhundens
bakgrund, medicinsk historik av intresse,
utfodringsregim, vaccinationsstatus och
avmaskningsrutiner. Fragorna ar utfor-
made for att kartldgga mojliga riskfaktorer
eller skyddsfaktorer kopplat till dodlighet.
Obduktionsstudien paborjades i slutet av
2023 och kommer att paga till dess att 200
foster/valpar har undersokts, dock langst
till 2026. Alla unders6kningar och analyser
ar kostnadsfria for uppfédaren.

Den tredje delstudien utgérs av en sero-
logisk unders6kning avseende antikroppar
mot B. canis. Tva olika analysmetoder
kommer att jamforas. Syftet med sero-
logistudien ar att fa en uppskattning av
antikroppsforekomst hos hundar i Sverige,

samt att gora en metodutvardering med
jamforelse av de tva olika analysmeto-
derna. Studien ir pagaende och kommer
att slutforas under varen 2024.

Malsattning for Projekt Valphalsa

Sammanfattningsvis ar malsdttningen att

Projekt Valphilsa ska ge svar pa fragorna:

+ Hur vanligt ar abort bland svenska
hundar?

+ Hur stor dr omfattningen av neonatal
valpdédlighet bland svenska hundar?

+ Varfor dor foster/valpar och hur stor
del av dodligheten orsakas troligen
av infektionssjukdomar?

+ Hur vanligt dr det med antikroppar mot
B. canis bland hundar i olika riskgrupper
som befinner sig i Sverige? —

Om du eller ndgon du kanner drabbas
av valpdadlighet och vill vara med i
obduktionsstudien utan kostnad, maila
valphalsa@slu.se. Forvara valpen i kyl-
skapstemperatur i vantan pa transport,
valpar i studien far inte ha varit frysta.
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Lds mer om
Projekt Valphélsa
har.

+ Vilka riskfaktorer respektive skydds
faktorer finns det kopplat till abort och
valpdédlighet?

Projektgruppen

Projektgruppen bestar av:

+ Anna Bonnevie, doktorand och projekt
ledare. Veterindr med specialistkom-
petens i hundens och kattens sjukdomar,
SVA och SLU.

+ Bodil Strom Holst, docent i reproduk -
tion, svensk och europeisk specialist-
kompetens i reproduktion, prefekt pa
Institutionen for kliniska vetenskaper,
SLU. Huvudhandledare.

+ Ingrid Hansson, professor i veterinér-
medicinsk bakteriologi, SLU.

+ Emelie Pettersson, bitradande statsvete-
rindr pa SVA, disputerad inom veterinar
medicinsk parasitologi.

+ Per Wallgren, professor, statsveterinar pa
SVA.

+ Helene Alm, specialistkompetens inom
reproduktion, arbetar pa reproduktions-
mottagning pa AniCura Djursjukhuset
Bagarmossen.

+ Ulrika Hermansson, VMD, europeisk
specialistkompetens inom reproduktion,
kontaktperson pa SLU Universitets-
djursjukhuset (UDS).

REFERENSER

Projektgruppen har ett nitverk av inter-
nationella kontakter med olika kompetens
inom neonatologi, reproduktion, patologi,
epidemiologi och brucelladiagnosik.

Tidsaspekten viktig

Inom obduktionsstudien ar tidsaspekten
valdigt viktig, valparna behéver komma
till SVA sa snart som mojligt for att vara

i tillrackligt gott skick for histopatologisk
bedomning. Projektgruppen har darfor
skickat ut fraktkartonger med tillhérande
packmaterial till kliniker och djursjukhus
runt om i landet, sa att valparna ska kunna
skickas till SVA utan drojsmal och inte
behova invinta att kartonger skickas ut.
Om du arbetar pa klinik eller djursjukhus
och kinner att du vill bidra till projektet
genom att forvara fraktmaterial 4r du
vildigt vdlkommen att hora av dig till
projektgruppen. Projektet star for frakt-
kostnaden.

Finansiarer

Finansidrer av Projekt Valphalsa ar
Stiftelsen Djursjukvard i Stor-Stockholm,
Svelands Stiftelse, Sveriges Veterinar-
forbunds och Agrias understodsfonder,
Mats F. och Catharina Linde Forsbergs
Stiftelse och Jordbruksverket.

Har du fragor eller vill veta mer om
projektet sa kontakta valphalsa@slu.se.
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Flera behandlingsmojligheter

- MEN BARA ETT VACCIN

Vaccin som Valdoku- Bidrar till
ges p.o. menterad hallbar
Smidigt for effekt mot anvandning
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*Orsakad av enterotoxinbildande F4- och F18-positiva Escherichia coli, ETEC.
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(CFU) och 0141:K94 (F18ac) 2,8 x 108 - 3,0 x 109 CFU. Indikati For aktiv i isering av svin fran 18 dagars alder mot enterotoxinbildande F4-positiva och F18-positiva Escherichia coli for att minska incidensen av mattlig till kraftig
avvanjningsdiarré orsakad av E. coli (PWD, post weaning diarrhoea) hos infekterade svin och att minska utsondring i avféringen av enterotoxinbildande F4-positiva och F18-positiva E. coli fran infekterade svin. Immunitetens start: 7 dagar
efter vaccinationen. Immunitetens lingd: 21 dagar efter vaccinationen. Kontraindikationer: Inga. Sarskilda varningar: Det rekommenderas inte att man vaccinerar djur som genomgar antibakteriell behandling som har effekt mot E. coli.
Sarskilda forsiktighetsatgarder vid anvindning: Vaccinera endast friska djur. Vaccinerade svin kan utséndra vaccinstammarna under minst 14 dagar efter vaccinationen. Skyddsutrustning som bestar av skyddande engdngshandskar och
skyddsglasdgon ska anvandas vid hantering av detta lakemedel. Vid oavsiktligt intag, uppsok genast lakare og vid spill pa huden, skélj med vatten, uppsok genast lakare och visa bipacksedel eller etiketten. Biverkningar: Inga biverkningar
har observerats. Interaktioner: Information saknas avseende sakerhet och effekt av detta vaccin nér det anvéinds tillsammans med nagot annat ldkemedel. Beslut ifall detta vaccin ska anvandas fore eller efter nagot annat lakemedel bor
darfor tas i varje enskilt fall. Dos och administreringssatt: Administrera en oral engangsdos fran 18 dagars alder. Alla material som anvands vid vaccinets beredning och administrering maste
vara fria fran rester av antimikrobiella medel, rengéringsmedel eller desinficeringsmedel fér att férhindra inaktivering. Injektionsflaska med 50 doser: Bered det frystorkade pulvret genom
att tillsatta 10 ml vatten i injektionsflaskan. Skaka ordentligt. Vaccination genom administrering med ingivare: Overfor suspensionen till en graderad behllare, blanda med vatten igen
till en total volym pa 100 ml. Skaka ordentligt och anvand inom 4 timmar. Administrera som en oral engangsdos pa 2 ml till svin, oavsett kroppsvikt. Vaccination via dricksvattensystemet:
Administrering med skalar/behallare eller via doseringspump. Stang av tillférseln av dricksvatten under 1till 2 timmar fore den planerade vaccinationen for att stimulera djuren att dricka
vaccinsuspensionen. Det beredda vaccinet blandas i mangden vatten eller stamldsning som grisarna forvdntas dricka inom 4 timmar. id: noll dagar. Férpackni Kartongask med
fyra injektionsflaskor med 50 doser. Innehavare av godkannande for forsaljning: Elanco GmbH, Tyskland. Rx. Ombud: Elanco Denmark ApS, www.elanco.se. Ytterligare information finns
tillganglig fran Elanco eller pd www.fass.se. 2022.

Coliprotec, Elanco, and the diagonal color bar are trademarks of Elanco or its affiliates © 2023 Elanco or its affiliates. PM-SE-23-0044 06 2023
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Vilken ar
din diagnos?

Fallet drinsdnt av Helen Falkenstrom,

leg. veterindr Solstadens smadjursklinik
Karistad. Svaret dr skrivet av Anna Tidholm,
leg.veterindr VMD, docent, Dipl. ECVIM
(Cardiology), Anicura Albano Hjdricentrum,
Danderyd.

EKG

MAINE COON KATT, HANE, 1AR,
5,6 KG

ANAMNES:

Katten inkommer till kliniken med and-
ningssvarigheter 10 dagar efter kastration.
Matte har haft katten sen den var liten och
har vid ménga tillfillen noterat att katten
har en hog hjirtfrekvens.

STATUS:

Mattlig-kraftig expiratorisk dyspné och
tachypné och snabb regelbunden puls.
Inget blasljud hors.

THORAXRONTGEN:

Forstorad hjdrtsiluett och interstitiella
fortdtningar i lungparenchymet, framfor
allt runt hilus, vilket bedéms vara férenligt
med kardiogent lungodem.

EKOKARDIOGRAFI:

Akut bedomning: Kraftig dilatation av
bada formaken LA/Ao 1,6 och normal
viggtjocklek och kontraktlitet i vianster
kammare. Subjektiv bedéms hoger
kammare vara nagot dilaterad.

24 tim senare och efter behandling
med upprepade intravenosa injektioner
med furosemid och kontinuerlig tillférsel
med syrgas har stabilisering av andningen
uppnatts:

Normalisering av vinster formak (LA/
Ao 1,0) men fortfarande subjektivt dilate-
rat hoger formak. Normal vaggtjocklek i
vinster kammares yttervagg (0,5 cm) och
i septum (0,45 cm), relativt liten vinster
kammarlumen (1,22 ¢cm), normal kon-
traktilitet (FS 43%), summation av E-och
A-vag omojliggjorde bedémning av diasto-
lisk funktion. Hoger kammare forefaller
vara fortfarande lindrigt dilaterad.

Diagnos: OKlassificerad kardiomyopati

Figur 1
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Figur 2

alternativt restriktiv kardiomyopati.

EKG 1: se figur 1. 50 mm/s, 1 cm = 1mV
och 6 extremitetsavledningar

Fortsatt behandling i hemmet med fur-
osemid (2 mg/kg x 2) och sotalol (2 mg/
kgx 2)

Vid aterbesoket en vecka efter insatt
behandling mar katten i stort sett bra och
matte noterar att hjartfrekvensen nu dr mer
normal jamfort med tidigare observationer

under kattens liv. Ultraljud visar igen nor-
malisering av vanster formak, men i 6vrigt

samma fynd som tidigare. Hjartfrekvensen
auskulteras till 160/min.

EKG 2: se figur 2: 50 mm/s, 1 cm = 1/3
mV (obs! Gain har okats for att se kom-
plexen bittre) och 6 extremitetsavled-
ningar

SVARET HITTAR DU PA SIDA 54 .
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En hallbar framtid for
djursjukvarden

Natverket Veterinarer for Klimatet har blivit en viktig plattform for utbyte av idéer och strategier for en
mer héllbar djursjukvard. | dag har det narmare hundra medlemmar och fortsatter att vaxa.

TEXT KARIN WANDRELL

Veterindrer for Klimatet (VIK) syftar till att
framja hallbarhet och miljomedvetenhet
inom djursjukvarden. En viktig del av
arbetet ar att sprida kunskap och inspira-
tion for att minska klimatavtrycket inom
djursjukvarden.

— Vi har tittat pa vad som gors pa
humansidan for att bli mer klimatvanliga
och forsoker tillimpa liknande strategier
for att utveckla och implementera hallbara
metoder inom djursjukvard och djurhall-
ning, siger Torkel Ekman, VMD och
grundare av nitverket, som under sin
karridr har arbetat mycket med preventiv
medicin for bade djur och ménniskor.

Klimatavtrycket, menar han, kan bland
annat minska genom anviandningen av
engdngsmaterial och att forespriaka miljo-
vénligare djurfoder. For att underlatta for
veterindrer att gora miljovanliga val, har
ViK tillgang till resurser som till exempel
FECAVA:s frageformulér for att méta for-
brukningen av engangsmaterial.

Torkel Ekman understryker vikten av
att gora hallbara val som inte bara dr sym-
boliska.

— Det har gatt inflation i allehanda
certifikat som ofta bara blir en form av
“greenwashing”. Vi tror det ir béttre att
faktiskt gora skillnad genom véra hand-
lingar och har modellerat oss efter hur vi ar
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organiserade i Veterindrmedicinska radet
(fore detta Veterinarmedicinska sallska-
pet).

ViK bestar av olika fokusgrupper, upp-
delade i sillskapsdjur, héstar, lantbrukets
djur samt en allmédn grupp. Hakan Landin
och Mats Skarin ansvarar for lantbrukets
djur, Lena Malmgren fokuserar pa histar
och Hilding Anliot, Ingrid Berger och
Malin Jakobsson ansvarar for sdllskapsdju-
ren. Denna uppdelning mojliggor ett mer
malinriktat och effektivt tillvigagangssitt
for att frimja hallbarhet inom de olika
omradena av djursjukvérden.

Gruppen som arbetar med séllskaps-
djur har arbetat fram ett dokument som
skisserar riktlinjer for en hallbar djurklinik
och djursjukhus. Malet ér inte bara att 6ka
medvetenheten om klimatfragor bland
veterindrer utan dven att erbjuda praktiska
16sningar for att minska miljopaverkan i
det dagliga arbetet (se faktaruta).

Forena och starka klimatarbetet
I VIK:s senaste klimatbulletin for veteri-
nérer som skickas ut till ndtverkets med-
lemmar ligger fokus pa klimatférandringar,
néringslivets roll i klimatkrisen, och Golf-
strommens (AMOC) framtid.

— Produktionen av fossila branslen avtar
inte och trots utbyggnaden av solcells-

parker i Kina och Indien, 6kar anvand-
ningen av bade fossila och fornybara
energikillor. Den globala temperaturen
overstiger redan malen i Parisavtalet, siger
Torkel Ekman. Men allt dr inte nattsvart,
exempelvis minskar utsldpp av vixthus-
gaser per capita dven om en EU-rapport
varnar for att atgarder mot klimatfériand-
ringar 4r otillrickliga.

Torkel Ekman sitter dven med i Sam-
verkansradet for Klimatet, en central platt-
form inom SACO (Sveriges Akademikers
Centralorganisation), dar fackférbund
och medlemmar diskuterar och formar sin
respons pa klimatférandringarna.

— Det r jatteroligt att se hur SACO
positionerar sig som ett 6vergripande
fackligt organ som erkdnner vikten av kli-
matfragan. Det dr tydligt att de ser behovet
av att gora mer nér det giller upplysning
och information om klimatfragor. Det finns
skillnader i hur de olika forbunden engage-
rar sig, men malet &r att férena och stirka
vart klimatarbete 6ver hela linjen.

VIK har nyligen ockséa engagerat sig i
en viktig diskussion om metanutslapp fran
lantbruket, i synnerhet fran kor, och dess
paverkan pa klimatet.

— Vi tog fram ett dokument som foku-
serade pa metanutsldpp inom lantbruket
och delade informationen med natverkets
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medlemmar for att 6ka medvetenheten
och framja diskussionen. Nér Greenpeace
planerade en kampanj riktad mot meta-
nutsldppen fran svenska kor, tog vi kontakt
for att diskutera den komplexa relationen
mellan milj6 och klimat, siger Torkel
Ekman. VIK anser att kornas bidrag till
biologisk mangfald vdger tyngre dn deras
bidrag till klimatférdandringar genom
metanutslapp.

Omstéllning for lantbruket

Torkel Ekman ar mycket engagerad i den
grona omstillningen i lantbruket och de
ekonomiska kostnader det innebar. Enligt
en rapport utarbetad av LRF, kan omstall-
ningen till en mer hallbar matproduktion

FOTO: ADOBE STOCK

kriva betydande finansiella investeringar
inom ménga omraden.

Malet for EU:s nya tillvaxtstrategi ar att
gora EU klimatneutralt senast 2050, starka
ekonomin med hjalp av gron teknik, skapa
en hallbar industri och hallbara transporter
och minska féroreningarna. Den grona
omstéllningen inom lantbruket handlar om
att bevara biologisk mangfald samtidigt
som man minskar klimat- och milj6-
paverkan.

— Vi ménniskor maste ju 4ta och vi blir
bara fler och fler, papekar Torkel Ekman.
Sa att hitta en hallbar vig framat f6r lant-
bruket ir av yttersta vikt, inte bara for
klimatet utan &ven for var ekonomi och
overlevnad som art.s

kliniken/djursjukhuset prioriteras
sjukdomsforebyggande och
halsoframjande insatser.

- Rekommendationer om foder ges

aven utifran ett hallbarhetspers-
pektiv, till exempel att kopa foder
med mer vaxt- eller insektsbaserat
protein.

Lakemedelsforskrivning foljs upp
och utvarderas regelbundet utifran
vad som &r bast bade for patienten
och klimatet/miljon.

Distanskonsultationer med djur-
dgare sker regelmassigt. Langa
resor for djuragare/djur ska i
mojligaste man undvikas.

Anvandningen av engangsfor-
brukningsmaterial bér minimeras
och restavfallet kéllsorteras, ater-
anvandas eller atervinnas. Anvéand
inte mer material an nodvandigt.
Anvand engangsmaterial av cellu-
losa istallet for plast.

| de fall narkosgaser anvands ska
anvandningen minimeras och
omhandertas adekvat s& langt det
ar mojligt.

Klinikens/djursjukhusets lokaler
liksom arbets-och tjansteresorna
har 1ag energiforbrukning. Att
komma bort fran fossila energikallor
och direktverkande el &r hogprio-
riterat.
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Renar i beteshage under
kalvmarkning i Ruvhten Sijte.

Ar renskotseln rustad for att
klara den perfekta stormen?

| Sverige presenteras naturresurser i Norrland som en losning pé klimatkrisen och nyckeln till

den grona omstallningen. Har finns den samiska naturbetesbaserade renskotseln som drabbas

hart av bade klimatkrisen och den okande konkurrerande markanvandningen. Nedan foljer den
popularvetenskapliga sammanfattningen fran projektet Equipes ansokan till forskningsraddet Formas.

KLIMATFORANDRINGARNA leder till fler
extrema viaderhdndelser som intraffar
oftare och det blir svarare att forutsiga
sdsongsvariationer. For renskotseln
innebar det bland annat att betet oftare
blir "last” under ett ticke av is och skare
pa vintern och att insektsstorningar 6kar
pa sommaren. Mojligheten att nyttja
betesmarkerna paverkas ocksa negativt av
annan mark-

anvandning som gruvor, skogsbruk, vigar,
jarnvagar och turism. Ny forskning visar
exempelvis att vindkraft stor renarna och
forsvarar renskotselarbetet.

UNDER SENARE AR har flera samebyar i

Norrbotten rapporterat om hoga forluster
av renkalvar (40-70 %) fran kalvmark-

48 SVENSK VETERINARTIDNING 04/23

ningen i slutet av juni fram till slakten i
november. De hoga forlusterna verkar

inte kunna forklaras av att rovdjur dédar
renarna, dven om antalet rovdjur har 6kat
markant i renskotselomradet de senaste

40 aren och manga samebyar drabbas svart
av forluster till rovdjur. Under sensomma-
ren ar betet oftast bra och kalven ar stor
nog att undkomma rovdjur. Det kan finnas
flera orsaker till okad forlust av kalvar,
men okade storningar och stress samt
betesmarker av dalig kvalitet leder till
samre tillvixt och en lagre kroppskondi-
tion, vilket i sin tur kan 6ka renkalvarnas
kanslighet for infektionssjukdomar,
inklusive klimatkinsliga patogener. Ar

det sa att forlust av bra betesmark, 6kad
predation och effekter av klimatkrisen

skapar en "perfekt storm” dar kalvarnas
overlevnad paverkas, och riskerar att driva
renhjordarna mot en kollaps?

GOD KROPPSKONDITION ocH renhjordar dér
det finns tillriackligt med hon- och handjur
i produktiv dlder med en god genetisk
variation, kan vara ett satt att klara och
anpassa sig till miljéférandringar och ett
okat tryck fran sjukdomar och parasiter.
Klimatkrisen kraver darfor insatser déar

vi har ett systemperspektiv och samtidigt
foljer enskilda renar pa detaljniva inom det
geografiska och sociala ssmmanhang som
renndringen &r en del av.

SYFTET MED EQUIP ir att i samarbete med
renskotseln, 6vervaka 6verlevnad och dod-
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REPORTAGE

FAKTA

Syftet med EQUIP é&r att i samarbete
med renskotseln, 6vervaka overlevnad
och dodlighet hos renkalvar for att
finna orsaker till forluster av kalvar fran
kalvmarkning till slakt. Forskarna ska
forsoka hitta Iosningar och utveckla
verktyg tillsammans med renskotseln
som kan anvandas for att hantera
effekterna av klimatkrisen och annan
markanvandning.

Projektet har beviljats 10 miljoner
kronor av forskningsradet Formas och
kommer att pdga under fyra ar. Pro-
jektledare ar professor Anna Skarin, pa
institutionen for husdjurens utfodring
och vérd, SLU.

Forutom SLU och de tre samebyar-
na medverkar Uppsala universitet,
Hogskolan Dalarna, Norges Miljo och
Biovetenskapliga Universitet, Rein-
helsetjenesten Norge, Hagskolen i
Innlandet, Gard- och Djurhalsan och
Sémiid Riikkasearvi (SSR).

Medverkande i projektet ar: Sven Adler,
SLU, Rebecca Davidson, Reinhel-
setjenesten, Peter Halvarsson, SLU,
Qystein Holand, NMBU, Ingebjerg
Nymo, Reinhelsetjenesten, Anna
Qvarnstrom, Uppsala universitet, Lars
Ronnegard, Hogskolan Dalarna / SLU,
Per Sandstrom, SLU, Morten Tryland,
Hogskolen i Innlandet, Anna Skarin,
SLU, Anna-Marja Kaddik, SSR, Ulrika
Rockstrom, Gard- och djurhalsan

lighet hos renkalvar och s6ka finna orsaker
till forluster av kalvar fran kalvmarkning
till slakt. Vi vill ocksa hitta losningar och
utveckla verktyg tillsammans med ren-
skotseln som kan anvdndas for att hantera
effekterna av klimatkrisen och annan
markanvandning.

VIVILL GORA en jamforande studie i tre

olika samebyar, en med stora forluster

dir orsaken ar okdnd (40-70 %), en med
stora forluster till rovdjur (30-50 %) och
en dar forlusterna ér laga (5-10 %), men
finns en relativt hog andel parasiter (50
%) dokumenterade vid slakt. Renkalvarna
kommer att utrustas med GPS- och
mortalitetshalsband, som skickar ut
signaler nir de slutar att rora pa sig. Da
kan kalvarna snabbt hittas igen och det blir

Medverkande samebyar ar

1.) Angesa (Norrbotten), 2.)

Tassasen (Jamtland) och 3.)
Ruvhten (Jamtland)

75 150 km

mojligt att utreda dédsorsak. Vi kommer
ocksd att viga kalvarna, ta blodprov for att
spara smittdmnen och samla in avféring
for att dokumentera parasiter. Vi kommer
att analysera renarnas DNA for att ta reda
pa den genetiska variationen mellan olika
renhjordar och hur motstandskraftiga

de 4r mot sjukdomar. Frin GPS-data

pa kalvarna kommer vi kunna analysera
rorelsemonster och val av betesomrade och
ta reda pa hur de har reagerat pa hog in-
sektsaktivitet och andra storningsmoment i
betesomradet.

OM EN RENAGARE drabbas av stora forluster
av renar kan det vara svart att aterhamta
sig och att bedriva ett langsiktigt arbete
med renhjorden. Om mer én hilften av
kalvarna har tagits av rovdjur ar det inte

mojligt vilja vilka djur som ska sparas

till livhjorden. Vi vill déarfor forsta och
beskriva hur optimering av hjordstruktur
(kon och dlderssammansittning) kan
anvandas som en strategi for att anpassa
sig till klimatférdndringarna och hur detta
begrinsas om det ar en hog kalvdodlighet.

FOR ATT HITTA l6sningar pa problem med
exempelvis 6kad stress fran insektstor-
ningar och andra stérningar kommer vi att
samla renskoétare, experter och forvaltare
for att diskutera olika mojligheter for att
kunna lindra paverkan av insekter och
parasiter pa renarna. Vi vill diskutera
vilka mojligheter det finns att vilja
betesmark for att kunna undkomma
insekteroch andra storningar och hur det
kan forbéttras. m
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NYTT FRAN SVARMPAT

Akut klinisk mastit hos tacka
- etiologiska agens och resistens

| Svensk Veterinartidning nr 8, 2022, rapporterade vi om preliminara resultat fran vart da padgaende
projekt om akut klinisk mastit hos tacka. Nu ar projektet avslutat och vi vill garna formedla de slutliga

resultaten.

TEXT YLVA PERSSON, STATSVETERINAR, SVA, ANNETTE BACKHANS, VETERINAR, SVA, KATARINA GUSTAFSSON, DJURHALSOVETERINAR FAR, GARD & DJURHALSAN

Resultat

Mellan mars 2022 och augusti 2023 har
det kommit in 53 mjélkprover fran 33 olika
besittningar. Djuragarna hade ombetts

att skicka in 1-3 mjolkprover fran tackor
med tecken pa akut klinisk mastit (forand-
ringar i mjolk, i juvret och/eller feber med
paverkat allméntillstind). Mjolkproverna
skickades in till SVA dér den bakteriolo-
giska odlingen och resistensbestimningen
utfordes.
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Staphylococcus (S.) aureus var den vanli-
gaste bakterien foljt av Mannheimia (M.)
haemolytica (tidigare Pasteurella haemoly-
tica). Escherichia (E.) coli hittades inte
alls. Se tabell for detaljerad redovisning
av agens. I tre av mjolkproverna fanns
ingen vixt av bakterier och i nio av mj6lk-
proverna kunde ingen specifik infektion
pavisas pa grund av véixt av blandflora. I
fyra av proverna kunde mer én ett agens
pavisas. Samtliga S. aureus var kinsliga for

penicillin. Ett isolat av M. haemolytica och
ett isolat av Mannheimia sp. var resistenta
mot penicillin och undersékning visade
att de var penicillinasbildande. Ett isolat
av M. haemolytica uppvisade interme-
diar kénslighet. Ovriga bakterieisolat var
kénsliga for penicillin.

Diskussion och slutsatser
Jamfort med den tidigare SvarmPat-
studien om akut klinisk mastit pa tacka



(Gustafsson & Andersson 2009) var
Staphylococcus aureus inte lika domine-
rande nu och E. co/i som var nést vanli-
gaste agens d4 hittades inte alls i den har
studien. Det ser alltsa ut som att fordel-
ningen av mastitpatogener kan ha dndrats
nagot fran den tidigare undersokningen.
Aven om materialet ir forhallandevis litet
bor vi kunna tolka resultatet som att
kolibakterier numera ar en ovanlig orsak
till akut klinisk mastit hos tacka. Orsaken
till detta kan vi inte svara pa, men da E.
coli ar en miljopatogen kan det finnas
hygienrelaterade orsaker. Da de flesta
patogenerna i undersokningen ar kénsliga
for bensylpenicillin kvarstar rekommen-
dationen att bensylpenicillin ska vara
forstahandsval vid akut klinisk mastit hos
tacka. Eftersom S. aureus fortfarande ar
vanligaste patogen bor behandlingstiden
vara 5 dagar och eventuellt kan intramus-
kular injektion med bensylpenicillin kom-
bineras med lokala juvertuber for att hoja
koncentrationen av penicillin i juvret. Lite
oroande dr dock de tva isolaten av
penicillinresistenta Mannheimia som vi
fann i studien. Det dr darmed viktigt att
fortsitta 6vervaka patogener och deras
resistensmonster. Sarskilt vid terapisvikt.m

Tabell. Bakterieagens och antal isolat av varje
art i mjolkprover fran tackor med akut klinisk

mastit.

Bakterieart Antal isolat
Staphylococcus aureus, pc- 27
Mannheimia haemolytica 8
Mannheimia sp. 2
Streptococcus sp. 2
Helcococcus ovis 1
Pseudomonas fluorescens 1
Staphylococcus sp. 1
Streptococcus dysgalactiae 1
Trueperella pyogenes 1

REFERENSER

1. Katarina Gustafsson, Ulrika Andersson (2009). Clinical mastitis
in ewes: Bacteriology and antibiotic resistance. 7th International

Sheep Veterinary Congress, Norway, Stavanger.

&

Det kanmnas hygien-
relaterade orsaker till att koli-
bakteriefhumera &r en ovanlig orsak
till akut klinisk mastit hos tacka.

%

OM SVARMPAT

SvarmPat (Svensk veterinar anti-
biotikaresistensmonitorering av
patogena bakterier) ar ett flerarigt
samarbetsprojekt mellan Gard &
Djurhalsan och Statens Veteri-
narmedicinska Anstalt som ar
finansierat av Jordbruksverket.

Malet med SvarmPat ar att bidra
med aktuell kunskap om lampliga
val av behandling vid bakteriella
sjukdomar hos lantbrukets och
vattenbrukets djur for att motver-
ka utveckling av antibiotikaresis-
tens sa att en god djurhalsa inom
svenskt lantbruk kan bibehallas.

Kontaktuppgifter:

Frida Matti, projektansvarig,

Gérd och Djurhalsan,
frida.matti@gardochdjurhalsan.se
Annette Backhans, Avdelningen
for djurhalsaoch antibiotikafragor
SVA, annette.backhans@sva.se
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JUST NU

EPIZTEL NR 4

Aktuellt lage gallande det svenska
utbrottet av afrikansk svinpest

TEXT MADELEINE HAAL GERTZELL, JORDBRUKSVERKET

MARIA CEDERSMYG, SVA

DEN 6 SEPTEMBER 2023 bekréftades det
forsta fallet av afrikansk svinpest (ASF) i
Sverige. Smittan konstaterades fran sjalv-
doda vildsvin som hade hittats i Fagersta
kommun, Viastmanlands lan. Detta ar

det forsta utbrottet av ASF i Sverige och
upptéckten initierade ett intensivt arbete
med att begrinsa och bekdmpa smittan.
Dagen efter upptéickten upprittade
Jordbruksverket en smittad zon baserat
pa kunskap om ASF och vildsvinsekologi
samt om den lokala vildsvinspopulationen.
Den smittade zonen genomsoktes efter
vildsvinskadaver for att bedoma smittans
faktiska utbredning och fér att kunna

ta bort de smittade kadavren. Under de
storre soken pa helgerna har hundratals
frivilliga hjalpt till i sokarbetet.

Ett par veckor in i utbrottet kunde ett
karnomrade definieras, som omfattade ett
mycket begrinsat fyndomrade och en om-
givande buffert. Inga smittade kadaver har
hittats utanfor detta omradet. Totalt har
hittills 62 ASF-viruspositiva (ASFV-posi-
tiva) och 28 ASFV-negativa kadaver/ka-
daverdelar patriffats i den smittade zonen.
De ASFV-positiva kadavren har aldersbe-
staimts av SVA. Enligt denna bedémning
anges det senaste dodsdatumet till slutet pa
september, det vill siga att det finns inga
tecken pa att viruscirkulation forekommit
efter detta.
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Aven om det inte finns tecken pa cirku-
lerande smitta bland de levande vildsvinen
kan ASF-virus 6verleva linge i kadaver-
delar, sarskilt under den kalla arstiden.
Dirfor finns en kvarvarande risk att
vildsvin traffar pa kadaverdelar med virus.
For att begrinsa risken for att vildsvin
sprider vidare smittan fran kdrnomradet
beslutade Jordbruksverket att stidngsla in
karnomréadet. Nar stdngslet var uppfort
initierades dven smittskyddsavlivning
av vildsvin. Malet dr att avliva samtliga
vildsvin i kdrnomradet och tunna ut be-
standet i ytteromradet. Totalt har hittills
87 vildsvin avlivats, samtliga negativa for
ASFV.

REGIONALISERING | ENLIGHET med EU-
lagstiftningen genomf6rdes knappt tre
manader efter det forsta fyndet. Baserat
pa epidemiologiska data kunde Sverige
minska den ursprungliga restriktionszonen
fran 1 000 km?2 till 600 km2 genom
att minska omradet utanfor stangslet.
Restriktionszon II (RZ II) utgors av det
instangslade kdarnomradet om cirka 130
km2, medan restriktionszon I (RZ 1)
utgors av den minskade omréadet utanfor
stiangslet.

I de kommuner som omger den smittade
zonen har Jordbruksverket och SVA initie-
rat en utokad 6vervakning: jagare provtar

Smig‘&a‘”dm zon
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pa frivillig basis savil jagade som trafik-
skadade vildsvin, medan kommersiella gris-
besittningar uppmanas att lata provtas tva
sjalvdoda grisar per vecka. Dessutom har Jord-
bruksverket riktat sarskild ASF-information till
grishéllare och jagare i hela Sverige. Grishallare
har pdmints om att rapportera okad dodlighet i
besittningen, medan jagare och allmidnhet har
ombetts rapportera fynd av sjalvdoda vildsvin
via rapporteravilt.sva.se sa att de kan provtas for
ASF.

JORDBRUKSVERKET SER ATERKOMMANDE Gver vilka
aktiviteter som kan tillatas inom de olika zonerna
i restriktionsomrédet. Varje 6versyn inleds med
att SVA gor en riskvirdering avseende epidemi-
ologisk ldagesbild och risker for smittspridning.
Utover detta vdgs dven andra aspekter in i
besluten som tillexempel storning av vildsv-
inspopulationen och samhillspaverkan. I
februari 2024 gjordes den senaste revide-
ringen, vilken innebar att flera skogsbruksat-
girder kunde tillatas i ytteromradet.

ytterligare restriktionszon = RZ|

For att Sverige ska kunna anséka om friférkla-
ring avseende ASF till EU-kommissionen krédvs
ett ar utan fynd av smittade djur. Om bekdmp-
ningen fortloper som planerat kan Jordbruks-
verket lamna in en ansékan om friférklaring i
slutet av september 2024. Det skulle innebara
att Sverige haft en unikt kort period som ASF-
drabbat land. m

Utbrottsinformation
finns bade pa SJV:s
och SVA:s hemsidor: )
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Vilken ar din diagnos?

EKG

EKG 1: Monomorf kammartachykardi
med en frekvens pa cirka 270-300/min.
Elektrisk axel i frontalplanet +120° och
QRS-komplexen dr breddokade (0,06 s)
och bestér av tva positiva toppar R ochr*
och f6ljs av en T-vag med motsatt polari-
tet.

EKG 2: Sinusrytm med vinster frimre fas-
ctkel-block (LAFB) med en elektrisk axel
-60°. Observera att bade P och QRS- T
har en 6kad amplitiud dé gain har okats.

Diskussion

Kammartachykardi kdnnetecknas av en
snabb, ofta regelbunden, rytm dir de
breddade QRS-komplexens polaritet
bestdms av vilken kammare som genererar
den ektopiska impulsen. Positiva komplex
anses utga fran hoger kammare och
negativa komplex fran vinster kammare.

I detta fall bestar det positiva komplexet
av tva R-toppar, vilka da betecknas som
R ochr'. Repolariseringen av kammar-
myocyterna sker i motsatt riktning varfor
T-vagen vanligtvis far en motsatt pola-
ritet i jamforelse med QRS-komplexet.
Om QRS-komplexet ér breddat ar d&ven
T-végen vanligen breddad. P-vagor ses
inte och tolkningen r att de doljs av
QRS-komplexen.

EKG 2 visar P-vagor som ar associerade
med QRS-komplexen vilka dr breddade
(0,06 s) med gR i avL och rS-utseende i
de sa kallade inferiora avledningarna det
vill sdga avl. II. IIT och aVF. Sammanta-
get tyder dessa fynd pa ett dlock i vinster
frimre fascikel (LAFB). Vanligen ses ingen
breddokning i samband med fascikelblock
till skillnad fran skidnkelblock, varfor
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man i det hér fallet bor 6verviaga om det
ocksa foreligger i samtidigt hogersidigt
skinkelblock. Det motsags dock av att
QRS-komplexen ar uttalat negativa i av-
ledning aVR.

En alternativ tolkning av EKG 1 skulle
kunna vara ett sé kallat atypiskt férmaks-
fladder med 1:1 6verledning dér det som
hér betecknas som r” i sjdlva verket ar en
P-vig i ST-segmentet. Denna tolkning
motsdgs dock dels av att det fascikelblock
som foreligger i sinusrytm vid EKG-re-
gistrering 2 ocksa borde funnits vid den
snabba frekvensen under registreringen
av EKG 1 om detta hade varit en for-
maksrytm, exempelvis formaksfladder.
Eftersom skinkelblockeringar tenderar att
oka i omfattning med okad hjértfrekvens,
hade man snarare forvéntat sig ytterli-
gare blockeringar i impulsledningen vid
den snabba frekvensen. Dessutom talar
de breda T-vagorna i EKG 1, vilka ater-
speglar den senare fasen av kammarens
repolarisering, for att QRS-komplexet
ar bifasiskt och breddat enligt
den tidigare och gillande tolk-
ningen.

For behandling av kammar-
tachykardi hos katt ér ofta sota-
lol, det vill siga en kombinerad
kaliumkanalsblockare och en
3-blockare, ett bra val. Det
saknas dock evidensbaserad
kunskap om effekten av olika
antiarytmika for detta djurs-
lag. Planen for denna katt,
som tycks ha haft frekventa
perioder av tachykardi under
hela sitt liv, 4r att bibehalla

behandlingen med sotalol och furosemid.
Man bor férsoka minska dosen furosemid
till cirka 1 mg/kg x 1-2, men behovet av
diuretika &dr individuellt. Sa lange som
vanster formak inte &r dilaterat saknas
indikation f6r trombocytaggregationsham-
mare som clopidgrel. Upprepade ekokar-
diografiska undersokningar ar indicerade
for att flja en eventuell utveckling av
formakets dilatation.

Katten hade varit s6vd tio dagar innan
hjartsvikten diagnosticerades. Det fore-
ligger alltid en 6kad narkosrisk for katter
med kardiomyopati d&ven om ingen dilata-
tion av véinster formak ses i en foregaende
ultraljudsundersokning. Att vinster for-
mak normaliseras i storlek vid behandling
med diuretika ar inte ovanligt. Detta kan
ibland forsvara diagnostiken da det inte ar
ovanligt att ekokardiografi utfors forst efter
att diuretikabehandling initieras.

Den slutgiltiga ekokardiografiska di-
agnosen ar nagot oklar hos denna katt.
Eftersom katten diagnosticerats med vén-
stersidig hjartsvikt och initialt

dubbelsidig formaksdilatation

i franvaro av hypertrofi av vin-

ster kammare och av tecken till

medfott hjartfel, dr det rimligt

att anta att hjértsvikten har

orsakats av nagon form av kar-
diomyopati, dock oklart vilken
typ. Overgaende form av hy-
pertrofisk kardiomyopati har

beskrivits hos katt.

AYS
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NOTISER

Endast halften av veterinarerna
kanner sig uppskattade

Varldsveterinardagen 2024 hyllar veterinarernas viktiga
arbete, men en ny undersokning visar att endast 49
procent upplever att deras yrke ar uppskattat.

Boehringer Ingelheim har tillsam-
mans med flera internationella vete-
rindrféreningar slappt en ny rapport
som visar att endast 49 procent av
veterindrerna kédnner att deras yrke
ar uppskattat av samhallet.

Undersokningen, som omfattar
1 056 veterindrer fran USA, Japan,
Storbritannien, Frankrike, Brasilien
och Tyskland, belyser den kritiska
bristen pa uppskattning och de ut-
manande arbetsférhéallandena som
manga veterindrer star infor.

De tillfragade var specialiserade pa
olika djurarter inklusive séllskaps-
djur, héstar, mjolkkor, notkreatur,
svin och kycklingar. Resultaten visar
pd en markant skillnad mellan veteri-
ndrernas upplevda uppskattning fran
sina direkta klienter och samhallets
bredare erkdnnande av deras yrkes-
roll.

Trots att 75 procent av responden-
terna kdnner sig personligen upp-
skattade av sina kunder, anser endast
knappt hilften att deras profession ar
generellt dr uppskattat.

Manga veterindrer rapporterar om
svarigheter att uppratthalla en balans
mellan arbete och privatliv, samt
en kinsla av mental och emotionell
utmattning.

Den nya rapporten visar pa en global
utsatthet hos veterinarer.

— Det ér absolut nodvindigt att
vi uppmirksammar den ofta osedda
vard och anstringning som veteri-
nérer lagger ner pa att skapa ett sunt
och lyckligt samhiille, siger dr Ellen
Van Nierop, ordférande for World
Small Animal Veterinary Associa-
tion.

For att ta itu med dessa fragor
har Boehringer Ingelheim initierat
“Going Beyond”-kampanjen i sam-
arbete med flera ledande organisa-
tioner inom djurhélsa i syfte att 6ka
medvetenheten om de ofta osedda
och komplexa aspekterna av veteri-
néryrket.
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Ansokningar
oppna for WSAVA
Michael J. Day-
stipendiet 2024

Nu ar det majligt att ansoka om WSAVA
Michael J. Day-stipendiet for 2024, riktat till
veterindrstudenter med intresse for infek-
tionssjukdomar, klinisk vaccinologi eller
immunologi hos séllskapsdjur. Stipendiet,
som erbjuder ekonomiskt stod till forsknings-
projekt inom dessa omraden, skapades for
att hedra professor Michael Days arbete och
hans bidrag till vaccinologi och immunologi.
Stipendiet stods av MSD Animal Health.
Fullstdndiga detaljer och riktlinjer for ansok-
ningsprocessen finns pd WSAVA:s webb-
plats.

Sista ansokningsdag for 2024 ars stipendi-
um ar den 31 juli 2024. Stipendiaten i fraga
forvantas genomfora sitt forskningsprojekt
mellan januari och september 2025 och
rapportera sina ron inom tre ménader efter
avslutad studie. Dessa resultat kommer
ocksa att presenteras vid WSAVA:s varlds-
kongress.

I intervjun med Daniel Goncalves i
Svensk Veterinartidning 3/2024 smog
det sig dessvirre in tva fel. Det forsta
giller bilderna som visar nathinnedrr
(hyperreflexiv lesion med ett pigmente-
rat centrum, sa kallat "bulls eye lesion”).
Detta ér bilden som visar det bast.
For det andra fick Goncalves hand-
ledare fel efternamn. Hon heter Eva

PROFESSIONELLA UTBILDNINGAR

till alla yrkeskategorier inom djurens hdlso-och sjukvard Osterman—Lmd OCh 1ngent1ng annat.
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Pimotab

pimobendan

kronisk hj
hos hund ,?

SMAKSATTA
TUGGTABLETTER
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Pimotab 1,25 mg/ 5 mg/ 10 mg tuggtabletter for hund. Aktiv substans: Pimobendan.
Indikationer: Behandling av kronisk hjartsvikt hos hund hérrorande frén dilaterad kardio-
myopati eller hjdrtklaffinsufficiens (mitralis- och/eller trikuspidalisinsufficiens). Kontra-
indikationer: Pimobendan skall ej anvdndas vid hypertrofisk kardiomyopati eller kliniska
tillstand ddr en 6kning av minutvolymen inte &r mojlig p.g.a. funktionella eller anatomiska
orsaker (t.ex. aortastenos). Anvdnd inte vid dverkénslighet mot den aktiva substansen
eller mot nagot av hjalpamnena. Biverkningar: | séllsynta fall har mild positiv kronotropisk
effekt (forhojd hjdrtfrekvens) och krékningar forekommit. Dessa biverkningar &r emellertid
dosberoende och kan undvikas med dosreduktion. | séllsynta fall har dvergaende diarré,
minskad aptit och letargi observerats. Fastdn ett samband med pimobendan inte har klart
faststallts, kan det i mycket séllsynta fall vid pimobendanbehandling ses tecken pa effekter
pa primar hemostas (petekier pa slemhinnor, subkutana blddningar). Dessa tecken forsvin-
ner vid upphdrande av behandlingen. | sdllsynta fall har det observerats en 6kning av till-
bakaflédet av blod vid mitralisklaffen under kronisk pimobendanbehandling pa hundar med
mitralklaffssjukdom. Draktighet och laktation: Laboratoriestudier pa rattor och kaniner
har inte givit beldgg for teratogena effekter eller fetotoxiska effekter. Emellertid har dessa

INFORMATION I SVERIGE:

VM PHARMA AB

BOX 45010, 104 30 STOCKHOLM
info@vetmedic.se

studier pavisat modertoxiska och embryotoxiska effekter vid hoga doser. Lakemedlets
sakerhet har inte undersckts pa dréktiga tikar. Laboratoriestudier pa rattor och studierna
har dessutom visat att pimobendan utséndras i mjélken. Lakemedlets sdkerhet har inte
undersokts pa lakterande tikar. Anvénd endast i enlighet med ansvarig veterindrs nytta/
riskbeddmning. Dosering och administreringssatt: For oral administrering. Overskrid inte
den rekommenderade doseringen. Bestdm den exakta kroppsvikten fore behandling, for att
sdkerstalla korrekt dosering. Tuggtabletterna ges peroralt och doseringen skall vara inom
intervallet 0,2 till 0,6 mg pimobendan per kg kroppsvikt, fordelat pa tva dagliga doser.
Den foredragna dagliga doseringen ar 0,5 mg pimobendan per kg kroppsvikt fordelat pa
tva dagliga doser (0,25 mg per kg kroppsvikt per tillfalle). Varje dos ska ges ca. 1 timme
fore utfodring. Tuggtabletterna kan delas i 4 lika stora delar for en forbattrad doserings-
noggrannhet i enlighet med kroppsvikten. Pimotab kan kombineras med diuretika, t.ex.
furosemid. Vid kronisk hjartsvikt rekommenderas livslang behandling. Underhalldosen ska
justeras individuellt efter sjukdomens svarighetsgrad. Forpackningar: 100 tabletter. Inne-
havare av godkannande for forsdljning: CP-Pharma GmbH, Tyskland. SPC: 2020-08-31.
For ytterligare information se fass.se.
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KURSKALENDARIUM

Utbildning /kurser

Har du en kurs som du vill publicera i kurskalendariet? Ga in pa svenskveterinartidning.se och
fyll i din information. Kursen publiceras bade pa webbplatsen och i nasta mojliga nummer av

MAJ

LABRATORIEDIAGNOSTIK:
INRIKTNING PRE-ANALYS

Datum: 14/5
Plats: Online
Arrangor: Vetabolaget

Mer info: www.yvetabolaget.se

REKONSTRUKTIV KIRURGI
OCH AVANCERAD SARBE-
HANDLING - SMADJUR

Datum: 29-30/5
Plats: Uppsala
Arrangor: Vetabolaget

Mer info: www.vetabolaget.se

REPRODUKTION HUND &
KATT STEG 1

Datum: 30-31/5

Plats: Uppsala
Arrangor: Vetabolaget
Mer info: www.yvetabolaget.se

SVENSK VETERINARTIDNING 03/24

JUNI

DIAGNOSTIK AV DEN MEDI-
CINSKA PATIENTEN

Datum: 1-2/6

Plats: Stockholm

Arrangor: Vetabolaget

Mer info: www.yvetabolaget.se

DENTISTRY Il

Datum: 24-28/6

Plats: Halmstad

Arrangor: Accesia Academy
Mer info: www.accesia.se

The 25th EVSSAR Congress
Datum: 27-29/6

Plats: Barcelona, Spanien
Arrangor: The European Vete-
rinary Society for Small Animal
Reproduction (EVSSAR)

Mer info: Evssar2024.org

SEPTEMBER

UTREDNING OCH BEHAND-
LING AV ALLERGI OCH KLADA
HOS HUND

Datum: 5-6/9

Plats: Jonkoping

Arrangor: Vetabolaget

Mer info: www.etabolaget.se

3D PRINTING IN VETERINARY
MEDICINE

Datum: 11-12/9

Plats: Goteborg

Arrangor: Vetabolaget

Mer info: www.yvetabolaget.se

Svensk Veterinartidning. Publiceringen ar gratis.

OKTOBER

REPRODUKTION HUND &
KATT - FORDJUPNING, STEG 2
Datum: 3-4/10

Plats: Uppsala

Arrangor: Vetabolaget

Mer info: www.yvetabolaget.se

KURS | GASTROENTEROLOGI
OCH ENDOSKOPERING
Datum: 3-4/10

Plats: Mariefred

Arrangor: Vet Acad

Mer info: www.vetacad.se

Neurologi smadjur

Datum: 17-18/10

Plats: Uppsala

Arrangor: Cecilia Rohdin och
Sofie Van Meervenne

Mer info: vetneurokurs@
outlook.com

DENTISTRY I - Basic module,
teamwork

Datum: 28/10-1/11

Plats: Halmstad

Arrangor: Accesia Academy
Mer info: www.accesia.se

NOVEMBER

AKUT BUKKIRURGI

Datum: 20-21/11

Plats: Uppsala

Arrangor: Vetabolaget

Mer info: www.yvetabolaget.se
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ANESTESI SEDATION ANALGESI

Nu valkomnar vi in en ny produkt till ASA-portfoljen!
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Petrem vet (Sevofluran) 100 % inhalationsanga, vatska. Rx. Indikation med djurslag specificerade: Induktion och underhall av anestesi till hund och katt. Kontraindikationer: Anvand inte till djur med kand 6verkanslighet mot
sevofiuran eller andra halogenerade anestetiska amnen. Anvéand inte till djur med kand eller misstankt genetisk k&nslighet fér malign hypertermi. Dosering: Induktion med sevofluran via mask anvénds inhalerade koncentrationer pa 5 till
7 % sevofluran med syrgas for att inducera kirurgisk anestesi hos den friska hunden och 6 till 8 % sevofluran med syrgas hos katten. Anvandning av premedicinering paverkar inte den koncentration av sevofluran som kravs for induktion.
Sevofluran kan anvéandas for underhélisanestesi efter induktion med sevofluran via mask eller efter induktion med injicerbara medel. Biverkningar: Hypotension, takypné, muskelstelhet, excitation, apné, muskelfascikulationer och
krakningar har rapporterats som mycket vanliga biverkningar. Paddlande rérelser med tassarna, ulkningar, salivation, cyanos, prematura ventrikuldra extraslag samt kraftig kardiopulmonér depression har rapporterats i mycket sallsynta.
Hos hundar kan dvergaende forhojning av aspartataminotransferas (ASAT), alaninaminotransferas (ALAT), laktatdehydrogenas (LD), bilirubin och leukocyter forekomma med sevofluran liksom vid anvandning av andra halogenerade
anestesimedel. Hos katter kan 6vergaende forhojning av ASAT och ALAT forekomma med sevofluran. Sarskilda forsiktighetsatgarder for personer som administrerar det veterinarmedicinska lakemedlet: Gravida och ammande
kvinnor bér inte ha nagon kontakt med produkten och ska undvika operationssalar och uppvakningsenheter for djur. Férsiktighet ska iakttagas vid dispensering av Petrem Vet, med omedelbart borttagande av spill. Undvik direkt in-
halering av angan. Undvik kontakt med munnen, halogenerade anestetiska &mnen kan inducera leverskada. Detta uppstar pa grund av en éverkénslighet som mycket séllan noterats efter upprepad exponering. Ur miljohdnseende &ar
det lampligt att anvanda kolfilter med en reningsutrustning. Sarskilda forsiktighetsatgarder for djur: Halogenerade flyktiga anestetika kan reagera med torra koldioxid (CO2)-absorbenter och producera kolmonoxid (CO) som kan ge
forhojda nivaer av karboxyhemoglobin hos en del hundar. Fér att minimera denna reaktion i aterandningssystem ska Petrem Vet inte passera genom soda lime eller bariumhydroxid som tillatits torka ut. Anvédndning under draktighet,
laktation eller agglaggning: Sakerheten av detta veterindrmedicinska lakemedel har inte faststéllts under dréktighet eller laktation. Begransad klinisk erfarenhet som visar att anvéndning av sevofiuran till tikar och honkatter, som efter
induktion med propofol genomgatt kejsarsnitt, inte givit nagra biverkningar varken hos tiken eller honkatten eller valparna eller kattungarna. Far endast anvandas i enlighet med den ansvariga veterinarens risk-/nyttabedémning. Ka-
renstid: Ej relevant. Sarskilda férvaringsanvisningar: Inga sarskilda temperaturanvisningar. Hall locket tatt forslutet pa grund av bedévningsmedlets fiyktiga karaktar. Férpackning: 1 x 250 ml. Texten dr baserad pd SPC 2022-10-14.

Marknadsférs av: Orion Pharma Animal Health, Golfvédgen 2 4tr, 182 31 Danderyd. Fér ytterligare information, se www.fass.se

Orion Pharma Animal Health |l Box 85 || 182 11 Danderyd || Telefon 08-623 64 40 || www.orionvet.se
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ROYAL CANIN'

INCREDIBLE IN EVERY DETAIL

FA VARJE TUGGA
ATT RAKNAS

Ni vet precis som vi att nutrition utgdor en hornsten

vid  bade kortsiktig  &terhdmtning och l&ngsiktig

hantering av  besvar | mag-tarmkanalen.

Hundar och katter med magtarmproblem har alla unika

behov och darmed behov av olika nutritionella &tgarder.

Kombinera er expertkompetens med ROYAL CANIN® breda
GASTROINTESTINAL-sortiment for att hjalpa katter och
hundar med olika typer av matsmaltningsbesvar, aven vid

leversjukdomar och intensivvard.
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For mer information: Ring 031-742 42 42 eller
skicka e-post till order.swef@royalcanin.com
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