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1 Sammanfattning

Feline odontoclastic resorptive lesion (FORL) &r en tandsjukdom
som drabbar katter, bade tama och vilda. Trots att sjukdomen
beskrevs redan pa 1920-talet &r etiologin oklar. Flera hypoteser har
presenterats men olika studier har gett olika resultat, och for
narvarande finns ingen allmént erkand etiologi. Tander drabbade av
FORL karaktériseras av rotresorption med progressiv destruktion av
tand och alveolarben som en konsekvens av klastcellsaktivitet.
Sjukdomen anses, nar den natt ett visst stadium, vara mycket
smartsam. Detta kan fora med sig ett andrat beteende hos katter som
drabbas av FORL. Att bedéma kronisk smarta hos djur ar svart och
en noggrann intervju av djuragaren, angaende djurets beteende, ar av
stor vikt. Denna studie har undersokt om det foreligger skillnader i
beteende hos katter med diagnosticerad FORL fore och efter
behandling tack vare hdvande av smadrta. Resultaten pekar mot att
katterna uppvisar ett minskat smartbeteende efter behandling men
materialet ar for litet for nagon statistisk bearbetning.

2 Summary

Feline odontoclastic resorptive lesion (FORL) is a tooth disease
affecting both domestic and wild cats. Although FORL was
described as early as the 1920°s, the etiology is still unclear. Several
hypotheses have been presented but different studies have obtained
contradictory results, and today there is no generally accepted
etiology. Teeth affected by FORL are characterized by root
resorption with progressive destruction of the tooth structure and
alveolar bone as a consequence of clast cell activity. The disease is
considered very painful when reaching a certain stage. This might
lead to an altered behaviour of affected cats. Assessing chronic pain
in animals is difficult and a careful interview of the owner,
concerning their animal’s behaviour, is of great importance. The aim
of this study is to see if there are any behavioural changes in cats
after FORL treatment as a result of removal of pain. The results in
this study suggest that cats show reduced pain behavior after
treatment. However the test group in this study is to small for
statistical calculations.



3 Inledning (litteraturoversikt)
3.1 Feline odontoclastic resorptive lesions (FORL)
3.1.1 Etiologi

FORL beskrevs redan pa 1920-talet.l Trots att det ar en av de
vanligaste orala sjukdomarna hos tamkatt2 &r etiologin inte klarlagd
och det finns flera studier med motsagande resultat.

Retrospektiva studier utférda pa kattskallar tycks visa att prevalensen
har 6kat sedan 1970-talet.3 Det har diskuterats om detta kan bero pa
faktorer kopplade till 6kad domesticering som t ex kastrations- och
vaccinationsprogram, forandringar i katternas milj0 och andrade
fodervanor.34

Flera etiologiska hypoteser har foreslagits vilka inkluderar samband
mellan FORL och kost, t ex hypervitaminos A, diet med otillrackligt
magnesiuminnehall och diet med for hogt kalciuminnehall.3
Nutritionell hypervitaminos D diskuteras for nérvarande som
bidragande orsak men teorin har ej kunnat bevisas.>

Vissa studier visar att prevalensen ar hogre hos raskatter, séarskilt hos
siames och perser. Det finns &ven studier som inte visar detta
samband.6 En del studier talar for att det inte finns nagon
prevalensskillnad av FORL med avseende pa kon’.8 medan andra
talar for att prevalensen ar hogre hos hankatter.®

Faktorer som i en studie ej tycks vara associerade med FORL &r
utfodringsfrekvens och huruvida dieten bestar av burk- eller torrfoder
eller manniskofdda.8 | en annan studie var prevalensen av FORL
lagre hos de katter som enbart utfodrades med torrfoder &n de som
fick bade burk- och torrfoder.® En studie foreslar att katter som
slukar sin foda l6per storre risk att drabbas av FORL &n katter som
tuggar sin foda noga och att dven regelbundna krakningar okar
risken.” Ingen korrelation har hittats mellan fodans pH-varde och
forekomsten eller utbredningen av FORL. Dock har katter med
FORL lagre pH pa tandytan an katter utan FORL.10

En viktig etiologisk faktor tros vara kronisk inflammation i gingiva
och parodontium.11 Det ar dock okant om FORL utvecklas med
inflammation eller om inflammationen &r sekundar.3 Det har i studier
visats att katter positiva for feline immunodeficiency virus (FIV)
oftare har tecken karaktaristiska for FORL, som subgingivala
lesioner och granulomatds eller hyperplastisk gingiva med
blodningstendens. Kanske beror detta pa immunosuppression eller



forandringar i gingivans mikromilj6.11 Andra studier har visat hdg
prevalens av FORL utan ndgot samband med FIV.9

Prevalensen av FORL har okat,3:8 kanske p g a forandringar i
katternas miljo. Studier pekar pa att utegdende katter och katter
levandes i en lantlig miljé I6per mindre risk att drabbas av FORL &n
strikta innekatter. En minskande andel utegaende katter skulle kunna
ha viss betydelse for den Gkande férekomsten av FORL.8 Andra
studier har ej kunnat visa ndgot samband mellan FORL och katters
inomhus- respektive utomhusvanor.®

Det enda som man i aterkommande studier kunnat visa &ar att
prevalensen av FORL 6kar med aldern2.7.9 och att katter under 2 &r
séllan drabbas.3

FORL forekommer dven hos de stora kattdjuren, bade i fangenskap
och i det vilda.12

3.1.2 Patogenes

Tander drabbade av FORL karaktdriseras av rotresorption med
progressiv destruktion av tand och alveolarben som en konsekvens
av klastcellsaktivitet.2 Odontoklaster & normalt bara aktiva hos unga
individer och skall da resorbera mjolktandernas rotter for att ge plats
at de permanenta tanderna. Hos katter med FORL blir dessa celler,
av okénd anledning, felaktigt stimulerade att differentiera och bli
aktiva.8 Odontoklaster resorberar enbart mineraliserad vavnad.
Organisk vavnad som cementoblaster och periodontalligament tros
skydda mot resorption. Om detta skydd saknas eller ar defekt kan
odontoklaster fa faste och resorbera tandvavnad.313 Man har i en
studie sett att tdnder drabbade av resorption har atypiska
periodontalligament med ett Odematdst utseende eller att
dentalspalten ar smalare &n vanligt och ligamentfibrerna &r
arrangerade i vertikal riktning i stallet for horisontell.14

Lesionerna borjar under gingivamarginalen och inte pa kronans
cervikala del. Resorptionen fortskrider fran cement in i dentin, bade i
rot och krona. Emaljen Over krondentinet blir underminerad och
resorberas eller gar av. Resorberad krona ersitts av
granulationsvavnad utgdende fran gingiva.3 Bade ben- och
tandresorption tenderar att borja rostralt och fortskrida caudalt med
okande alder.1> Resorptionen kan &ven borja endodontiskt (i
pulpahalan) och sker da férst vid rotens apikala foramen och
fortskrider in i rot och dentin.8

Resorption sker &dven av alveolarben och periodontalligamentet
forstors. Vid sidan av resorptionen ses ofta en samtidig reparation
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med bildning av ny hardvdavnad for att ersitta forlorat dentin.3
Mjukvéavnad som invaderar defekterna borjar bilda ben vilket kan
resultera i dentoalveolar ankylos (fusion av tand och alveolarben).
Vid rontgenundersékning ses da ingen tydlig dentalspalt.12 | motsats
till karies gransar frisk tandvavnad direkt till resorberade omraden.11

3.1.3 Symptom

| tidiga skeden, da resorptionen sker under gingivainfastningen och
ej star i kontakt med munhalans miljo, foreslas det att katten &r
asymptomatisk, men i takt med att sjukdomen fortskrider och
dentintubuli eller pulpa blottas blir lesionerna smértsamma.8.16.17
Symptom som kan upptrada i samband med FORL kan ofta kopplas
till munnen, t ex halitosis, dysfagi, salivering, klapprande med
kakarna, overdrivet mycket tungrorelser eller undvikande av hart
foder. Symptomen kan &ven vara mer generella som t ex anorexi,
viktminskning, dehydrering, inaktivitet eller aggressivitet.3

3.1.4 Diagnostik

FORL kan vara svar att diagnosticera vid klinisk undersokning. Dels
p g a lesionernas lokalisation, vanligen cement-emaljévergangen pa
molarer och premolarer, dels p g a att drabbade tander ofta ar delvis
tackta av inflammerad, hyperplastisk gingiva (figur 1) och/eller
tandsten.18 Lesioner pé& canintinder har en tendens att vara
lokaliserade mer apikalt pé rotterna.19

Figur 1. Premolar (307) i underkéke delvis tackt av inflammerad, hyperplastisk gingiva i
samband med FORL.



En ordentlig klinisk undersékning av munhalan kan bara géras under
allman anestesi. Med en dentalsond kanns FORL som ojamnheter pa
tandytan och inflammerad granulationsvavnad bloder latt vid
undersokning med sonden.3 Lesioner som involverar pulpahalan kan
vara sa pass smartsamma att sondering av dessa utloser klapprande
med kakarna dven under allméan anestesi.11

Klinisk undersokning av munhdlan har visat sig underskatta
forekomsten av FORL jamfort med radiologisk undersokning.2
Resorptionerna kan vara sma pa tandens yta men extensiva inne i
tanden.20 For utvardering av lesionernas utbredning krévs
rontgenundersokning (figur 2).21 FORL ses vanligen som hack med
minskad rontgentathet och skarpa eller halvmaneformade kanter, ofta
i hojd med cement-emaljovergangen. Ankylos ar ocksa ett vanligt
fynd, vilket far till foljd att lamina dura dentis forsvinner. Nar
reparation sker ersatts tandvavnaden gradvis av ben vilket far rotens
kontur att bli oregelbunden eller forsvinna och ge upphov till s k
spokrotter.3

Figur 2. Premolar (307) med delvis resorberad krona och ankylotiska rétter i samband
med FORL. Réntgenbilden &r av samma tander som i figur 1.

FORL kan delas in i fem klasser322 beroende pa lesionernas
utbredning i tanden:

Klass I:
Lesionerna begransas till cement eller emalj och &r ofta sa sma att de
ar svara att upptacka.

Klass I1:
Lesionerna stracker sig in i kron- och/eller rotdentin vilket kan gora
dessa lesioner smartsamma.



Klass I11:
Lesionerna nar pulpahdlan utan att nagon storre forlust av
tandstrukturen skett.

Klass IV:

Betydande forlust av tandstruktur med kraftig exponering av
pulpahalan och ankylotiska rétter. Dessa tander & omtaliga och
bendgna att frakturera.

Klass V:

Fullstandig forlust av kronan med kraftigt ankylotiska rotter, eller en
mer eller mindre intakt krona och helt eller nastan helt resorberade
rotter.

3.1.5 Behandling

Malet med varje behandling av FORL bor vara en frisk, smartfri
mun.3 Nagon bra profylaktisk behandling kanner man inte till, men
tecken finns som tyder pa att frekvent tandborstning ger ett visst
skydd mot utvecklingen av FORL.18

Tidigare har man behandlat klass I-lesioner med fluorlack, klass 11-
lesioner restorativt och klass I11 — V-lesioner med extraktion.21 Dock
har fluorlackning inte visats bromsa resorptionen hos katt och
restorativ behandling har dalig langtidseffekt.16

Idag 4&r extraktion den mest accepterade behandlingsformen.
Extraktion av tander med framskriden FORL kan vara svar da
tanderna ar skora och latt gar sonder. Det ar annu svarare att
extrahera rotter da kronan har frakturerat av.

Foreligger ankylos da rotresorption gégér kan rotterna lamnas kvar
och en kronamputation &r tillracklig.23 Rétterna kommer gradvis att
resorberas, ersattas av ben och inkorporeras i alveolarbenet. En
forutsattning for att lamna kvar rotter ar att det inte foreligger
parodontit, pulpit, periapikala patologiska fynd, sjukdom i
endodontiet eller stomatit.> Kronamputerade tdnder bor kontrolleras
med réntgenundersékning ca 6 manader postoperativt for att utesluta
komplikationer.

3.2 Smarta
3.2.1 Smartfysiologi
For att effektivt kunna lindra smarta ar det viktigt att forsta de

underliggande mekanismerna for nociception och smartférnimmelse.
Smaértreceptorer (nociceptorer) ar en av fem olika typer av
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kénselreceptorer. Alla nociceptorer &r fria nervandar och de svarar pa
termisk, mekanisk och kemisk stimulering. Stimuli éverfors som en
elektrisk signal (transduktion) och sénds genom sensoriska
nervsystemet  (transmission)  via  perifera  nerver  och
dorsalrotsganglion till ryggmargens dorsalhorn. | ryggmargen sker
vanligen en modulation och signalen fortsétter cranialt till hjérnan
for att na cerebrala cortex och tilldta perception av smartan.24.25
Speciellt for tdnders innervering ar att alla sensoriska receptorer ar
nociceptorer och all stimuli som nar dessa uppfattas saledes som
smarta.26

3.2.2 Smartbeteende

Smarta ar en kansla som &r svar att mata. Om nociceptionen
(nervsystemets svar pa vavnadsskada) var likvardig med den
upplevda smartan skulle man kunna mdta smérta genom att méta
intensiteten av nervaktivitet vid vavnadskada.?’ Nociceptionen &r
dock bara éverforingen av signaler fran nociceptorerna till centrala
nervsystemet.28

Djur kan inte formedla graden och typen av sin upplevda smarta pa
samma satt som manniskan.2’ Darfor ar observation av beteende ett
viktigt instrument da vi ska uppskatta djurs smérta.? Ett annat &r
palpation av det berérda omradet for att konfirmera narvaro eller
franvaro av smarta.28

Skadans lokalisation paverkar perceptionen av smarta. Generellt sett
géller att ju mer proximalt och centralt en skada &r lokaliserad, desto
mer smartsam ar den. Salunda kan man forvanta sig att en
frakturerad humerus & mer smértsam &n en frakturerad falang, och
ett penetrerande sar in till bukhalan & mer smartsamt an en ytlig
hudskada.2’

Djurslaget kan ha betydelse for uttryckandet av smarta. Katter &r
mindre bendgna att visa dramatiska beteenden jamfort med hundar
under identiska forhallanden. Medan hundar tenderar att vokalisera
och leva ut sin smérta kan Kkatters reaktioner vara de motsatta — de
blir tysta och haller sig stilla.29 Detta kan vara en bidragande orsak
till att katter medicineras med analgetiska ldkemedel i mindre
utstrackning an hundar.30 Andra orsaker kan vara det begransade
antalet analgetiska preparat med indikation for katt och radsla for
biverkningar.28

Djurets signalement kan ocksa paverka den upplevda smartan och
dess beteendemadssiga uttryck. Unga individer kan t ex reagera
starkare pa smartsamma stimuli &n vuxna. Det kan ocksa finnas
skillnader mellan olika raser. Sarskilt terriers anses reagera starkt pa
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smartsamma stimuli medan t ex rottweilers har rykte om sig att vara
smarttaliga.

Forutom inaktivitet kan aggressivitet och avvisande vid hantering
vara tecken pa smarta hos katt. Likasa franvaro av respons vid
uppmarksamhet frdn manniska, t ex vid klappande.29 Katten kan
ocksa dra sig undan och gomma sig. Trots att det saknas objektiv
data &r det allmént kéant att katters villighet att &ta minskar vid
smarta.28

For att kvantifiera postoperativ smarta hos katt kan man anvénda sig
av ett enkelt numeriskt poangsystem29 dar man kombinerar
observation av spontana beteenden forknippade med smaérta, med en
kvalitativ uppskattning av respons pa palpation av det smartsamma
omradet:

0 Ingen smarta, inga uppenbara tecken pa obehag och inget
avvisande vid palpation.

1 Lindrig smarta, inga uppenbara tecken pa obehag men avvisar
palpation.

2 Mattlig smarta, vissa uppenbara tecken pa obehag som forvarras av
palpation.

3 Kraftig smarta, uppenbara tecken pa persisterande obehag som
forvarras av palpation.

Malsattningen bor vara att katten alltid befinner sig i kategori 0 eller
1. God kunskap i katters normala beteenden ar en forutsattning for att
anvanda sig av liknande system.

Forekomsten av kronisk smarta hos katt ar ej valdokumenterad, men
den ar associerad med tillstdind som t ex osteoartrit, cancer,
interstitiell cystit, tandsjukdomar, kroniska dermatiter och sar.28

Nar man varderar ett beteende med avseende pa smarta bor man ta
hansyn till miljon djuret befinner sig i. Manga veterinarbesok sker
p g a att djurdgaren har observerat ett onormalt beteende i djurets
hemmilj6. Nar djuret visas upp i den nya miljoé som veterinarkliniken
utgor kan det onormala beteendet upphora eller erséttas av ett annat.
Det kan darfor vara svart for veterinaren att vardera smartinducerade
beteendeférandringar genom enbart observation pa kliniken. Detta
galler sérskilt i de fall da djuragaren soker for akut sjukdom hos ett
djur som dven har ett sméartbeteende p g a kronisk smarta. Sannolikt
paverkar dven narvaron av andra djur och okéanda manniskor
beteendet hos ett djur som hanterar smarta.2’
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En noggrann intervju med djurdgaren dr av stor betydelse vid
utvardering av beteendet vid kronisk smarta. Smartinducerade
forandringar av beteende kan innefatta forlust av normala rutiner,
nya och okaraktdaristiska beteenden eller beteenden vilka utfors for
att minska smartan. Tidiga beteendeforandringar kan vara sa subtila
att inte ens den mest observanta av djuragare méarker dem.2?
Symptomen kommer ofta smygande och &r inte uppenbara for agaren
som ser katten varje dag. Dessutom uppfattar manga dgare felaktigt
dessa forandringar som forknippade med aldrande, och inser inte
kattens lidande forran efter behandling da kattens halsa dramatiskt
forbattrats.28 Det finns sdledes manga satt som smarta kan paverka
och interagera med de rutiner som karaktariserar det dagliga livet i
hemmiljon.

4 Syfte

Syftet med denna studie &r att undersoka om det foreligger skillnader
I beteende hos katter med diagnosticerad FORL foére och efter
behandling tack vare havande av smérta.

5 Material och metoder

Studien utfordes vid smadjurskliniken, institutionen for kirurgi och
medicin smadjur, Sveriges Lantbruksuniversitet i Uppsala. Under
2 manader hosten 2004 tillfragades alla kattdgare som besokte
kliniken med sina katter med anledning av ingrepp involverande
tdnder, om de ville delta i studien. Ingen &gare avbojde. Agarna
ombads vid besoket fylla i en enkéat (bilaga 1) angaende vissa
beteenden hos katterna. Kén, alder och ras noterades. En oral
undersokning utfordes sedan pa katterna under allmén anestesi. De
katter som diagnosticerades med FORL och fick minst en tand
extraherad eller kronamputerad inkluderades i studien (sammanlagt 5
katter, varav 1 hona och 4 hanar). Diagnosen grundades pa
undersokning med dentalsond och dentalrontgenundersokning av
hela munnen. Tva veckor efter behandlingen besvarade djurdgarna
ater enkaten.
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6 Resultat

Aktivitetsniva (diagram 1)

2 av 5 katter (August och Svennis) hade en 6kad aktivitetsniva tva
veckor efter behandling. 2 katter (Logan och Oskar) hade oférandrad

niva och 1 katt (Caesar) hade lagre niva.

Aktivitetsniva
5
o4
— .
2 Ofore
g3
= M efter
g2
[%2]
g
O 14
O T T T T T
August Logan Oskar Svennis Caesar
Diagram 1

Slickande runt munnen (diagram 2)

2 av 5 katter (Logan och Svennis) slickade sig mindre runt munnen
tvd veckor efter behandling. 3 katter (August, Oskar och Caesar)

slickade sig oférandrat.

Slickar sig runt munnen

5
0 4 -
- .
~ Ofore
g3
£ W efter
82
[%2]
g
N i

0 T T T T

August Logan Oskar Svennis Caesar
Diagram 2
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Tappande av mat (diagram 3)

1 av 5 katter (Svennis) tappade mat mer séllan tva veckor efter, &an
fore behandling. 3 katter (Logan, Oskar och Caesar) tappade mat lika
ofta och 1 katt (August) tappade mat oftare.

Tappar mat

Ofore

Naahll -~

August Logan Oskar Svennis Caesar

Uppskattning (1-5

Diagram 3

Matvagran (diagram 4)

4 av 5 katter (August, Oskar, Svennis och Caesar) matvégrade mer
sallan tva veckor efter, an fore behandling. 1 katt (Logan)
matvagrade i samma utstrackning fére och efter behandling.

Matvagran

Ofére
W efter

gl 0 i

Uppskattning (1-5

August Logan Oskar Svennis Caesar

Diagram 4
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Salivering (diagram 5)
3 av 5 katter (August, Svennis och Caesar) hade minskad saliverin

och 2 katter (Logan och Oskar) hade of6réandrad salivering tva
veckor efter behandling.

Salivering

Ofore
W efter

Uppskattning (1-5

NIl BB

August Logan Oskar Svennis Caesar

Diagram 5

Ovilja att bli klappad runt munnen (diagram 6)
3 av 5 katter (August, Svennis och Caesar) hade minskad ovilja att
bli klappad runt munnen och 2 katter (Logan och Oskar) hade

oférandrad ovilja att bli klappad runt munnen tva veckor efter
behandling.

Ovilja att bli klappad runt munnen
5
o4
— .
2 Ofore
g 3
= M efter
g2
2]
&
August Logan Oskar Svennis Caesar
Diagram 6
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Tvattar sig (diagram 7)

2 av 5 katter (Logan och Svennis) tvéttade sig mer, 2 katter (August
och Oskar) tvattade sig oférandrat och 1 katt (Caesar) tvattade sig
mindre tva veckor efter behandling jamfoért med fore.

Tvattar sig

Ofore
31 M efter
2 a
14
0 - ‘ ‘ ‘ ‘

August Logan Oskar Svennis Caesar

Uppskattning (1-5

Diagram 7

Aggressivitet (diagram 8)
2 av 5 katter (August och Svennis) hade minskad aggressivitet, 2
katter (Logan och Oskar) hade oftérandrad aggressivitet och 1 katt

(Caesar) hade 6kad aggressivitet tva veckor efter behandling jamfort
med fore.

Aggressivitet

Ofére
W efter

Uppskattning (1-5

emmind

August Logan Oskar Svennis Caesar

Diagram 8
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Sammantaget for alla katterna ar férandringarna i procent tva veckor
efter behandling f6ljande (diagram 9):

aktivitet +23%
slickar sig runt munnen -23%
tappar mat +0%
matvagrar -47%
saliverar -54%
ovilja att bli klappad runt munnen  -43%
tvattar sig +6%
aggressivitet -14%
Forandring efter behandling
5
£
% 59 g ?‘g
40 1 5 S 5
30 1 e g 5 _ S& 2
20 1 8 5 g 5 of g
10 - 2 E & 2 55 g
%2} ] =S » 6o £
- i - =
() =
o1 " B
20 2 g
-30 - .
-40 -
-50 - L
-60
Diagram 9

7 Diskussion

Aktivitetsnivan kan sdgas vara ett ospecifikt matt pa katters
valbefinnande. En lyckad behandling av FORL bor Oka kattens
valbefinnande och kan saledes tidnkas hoja aktivitetsnivan. Caesars
dgare bytte bostad, fran hus till lagenhet, straxt efter Caesars
behandling, vilket skulle kunna, men behdver inte, bidra till den
minskade aktivitetsnivan.

Slickandet runt munnen kan bl a tolkas som ett sétt att hantera oral

smarta. | sa fall vore det rimligt att detta beteende minskade om
behandling av FORL h&ver smérta. En annan anledning till slickande
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runt munnen kan vara att katten vill halla sig ren t ex i samband med
foderintag. Da behandlingen innebér extraktion av drabbade tander
kan denna innebéra att katten far svarare att halla sig ren runt
munnen i samband med foderintag. En f6ljd av detta skulle da kunna
vara att katten slickar sig mer runt munnen. Det skulle darfor vara
intressant att veta nar och ev i samband med vad katterna slickar sig
runt munnen. Slickande runt munnen kan &ven paverkas av hur
mycket katten saliverar.

Tappande av mat kan bero pa att tander angripna av FORL kan
smarta och darfor gora det svarare for katten att ata. Det kan &ven
bero pa att katten far svarare att gripa och halla kvar fédan i munnen
om manga tander extraherats. Forandringar rorande detta beteende
kan saledes vara svartolkade.

Att katter later bli att 4ta kan, ff a i narvaro av tandsjukdom, tolkas
som om katten har smartande tander. Det kan ocksa vara symptom
fran en ospecifik sjukdom eller missndje 6ver nagot. En lyckad
behandling av FORL hos en katt som ibland matvégrar bor kunna
fora med sig att katten matvagrar mer séllan.

Att katter dreglar och saliverar kan bero pa oral smarta. Att
saliveringen minskar efter behandling av FORL skulle kunna bero pa
minskad oral smérta.

Att klappa katter med FORL runt munnen bor kunna jamforas med
palpation av de smartsamma lesionerna eftersom insidan av l&pparna
vid Kklappandet trycker mot tdnderna. En minskad ovilja att bli
klappad runt munnen bor kunna tolkas som minskad oral smérta.

De flesta katter tvattar sig i stravan efter att halla sig rena. Oral
smarta kan utgtra ett hinder i denna strdvan. Om detta hinder
forsvinner bor tvattandet Oka. Resultaten varierar hos katterna i
denna studie och ar darfor svartolkade.

Aggressivitet ar ett ospecifikt matt pa missndje och flera
omstandigheter kan paverka den. Om behandling av FORL innebér
minskat missndje for katten kan dven aggressiviteten minska. Hos
Caesar Okade aggressiviteten. Det kan spekuleras i om dgarnas och
kattens flytt till en ny bostad paverkade resultatet.

Flera olika faktorer kan paverka samtliga av de beteenden som har
studerats. Dock kan de alla bero pa oral smarta orsakad av FORL.
Att enbart tolka ett beteende kan vara vanskligt, men genom att
sammanvéga flera olika beteenden tkar sannolikheten att dessa har
paverkats av oral smarta. Vi kan saledes se en trend att katterna
uppvisar minskat smartbeteende tva veckor efter behandling.

19



Ytterligare studier krdvs for sakrare resultat. Onskvért vore att
studera en storre grupp av katter under standardiserade former, t ex
katter av samma ras och éldersgrupp vilka lever i samma miljé och
ater samma foder. Det dr ocksa onskvart att samma eller utbildad
personal for protokoll avseende beteende. Pa sa satt skulle man
kunna ta mindre hansyn till yttre omstandigheter vilka kan paverka
resultaten.

8 Konklusion

Da antalet katter endast & fem stycken gar det ej att dra nagra
statistiska slutsatser av studien. Man skall dven ha i atanke att
resultaten dr baserade pa djurdgarnas subjektiva uppskattning av
katternas beteende. Resultaten antyder att katterna uppvisar ett
minskat smartbeteende tva veckor efter behandling. Dock behdvs
mer forskning inom omradet.
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Bilaga 1
ENKAT ANGAENDE KONVALESCENS HOS
KATT EFTER INGREPP | MUNHALAN

Datum: 1 2 Etikett

Nedan féljer ett antal fragor rorande beteenden hos Er katt. Efter
varje fraga finns utrymme for egna kommentarer.

1.

Hur aktiv ar Er katt? S&tt ett kryss i den ruta som bast motsvarar
kattens aktivitet.

1 = inte alls aktiv, 5 = mycket aktiv

Egna
kommentarer:

2.
Slickar Er katt sig mycket om munnen?
1 = inte alls, 5 = mycket

Egna
kommentarer:
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3.
Tappar Er katt mat ndr den ater?
1 = aldrig, 5 = mycket ofta

Egna
kommentarer:

4.
Later Er katt bli att &ta?
1 = aldrig, 5 = mycket ofta

Egna
kommentarer:

5.
Dreglar eller saliverar Er katt?
1 = aldrig, 5 = mycket ofta

Egna
kommentarer:
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Visar Er katt ovilja att bli klappad i nédrheten av munnen?
1 = inte alls, 5 = mycket

Egna
kommentarer:

7.
Hur mycket tvattar sig Er katt?
1 = tvattar sig inte alls, 5 = tvattar sig mycket

Egna
kommentarer:

8.
Har Er katt blivit aggressiv?
1 =inte alls, 5 = mycket

Egna
kommentarer:

Tack for Er medverkan.
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