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Sammanfattning

Hoftledsdysplasi ar en arftlig defekt som framst drabbar stora, tunga och snabbvax-
ande hundraser. Hundarna kan ha olika grad av hoftledsdysplasi fran nastan normala
hoftleder till grav dysplasi dér skelettdelarna i leden knappt passar ihop. Det leder i
manga fall till artros, vilket kan ge en forsamrad livskvalitet hos hunden. For att hun-
den ska fa ett sa bra liv som mojligt finns flera atgarder som kan vidtas, sdsom fysi-
oterapi, viktminskning samt anpassning av hundens hemmiljo.

En defekt led kan aldrig bli bra utan kommer med tiden att gradvis férsamras yt-
terligare. De atgarder man kan utnyttja for att bromsa den negativa utvecklingen av
leden bestar i att starka en omgivande muskulaturen for att kompensera for ledens
instabilitet. For basta effekt ar det viktigt att tidigt komma igang med aktiv traning
med fokus pa starkning av muskulaturen.

Rehabilitering ar ett relativt nytt omrade inom djursjukvarden och fa studier finns
pa damnet. Manga metoder baserar sig pa forskning inom humanmedicin, vilket sallan
gar att direkt applicera inom djursjukvarden. For att undersoka vilka rehabiliterings-
metoder och Gvriga atgarder som har stdd i litteraturen gjordes en litteraturstudie. For
att sedan ta reda pa vilka av dessa rehabiliteringsmetoder och 6vriga atgéarder som
anvands pa svenska djursjukhus och kliniker genomféordes en enkat bland sma-
djurskliniker.

Syftet med detta examensarbete var att ta reda pa vilka rehabiliteringsmetoder och
dvriga atgarder som ar lampliga att anvanda till hundar med hoftledsdysplasi samt
vilka metoder som anvandes eller rekommenderades av svenska djursjukhus och Kli-
niker.

Resultatet av litteraturstudien visade att de flesta rehabiliteringsmetoder som inne-
fattade kontrollerad fysisk traning anpassat till individens férutsattningar ar lampliga
for att forbattra livskvaliteten hos hundar med héftledsdysplasi. Enkatstudien visade
att detta ocksa ar vad som anvands mest pa klinikerna.

Nyckelord: hoftledsdysplasi, hund, rehabiliteringsmetoder, fysioterapi, djuromvard-
nad



Summary

Canine hip dysplasia is a hereditary defect most prominent in large, heavy and fast-
growing dog breeds. The severity of the hip dysplasia may vary from nearly normal
to severe dysplasia where the hip joint barely fits together. Sooner or later many cases
lead to osteoarthritis which can decrease the quality of life for the dog. For the dog
to live a life as good as possible there are various actions to take to prevent the pain.

The defective joint will not improve but deteriorate even further. To slow down
the degeneration of the joint most methods focus on strengthening the surrounding
muscles to compensate for the laxity of the joint. To have a good effect it is important
to begin early with muscle strengthening physical exercises.

Physical rehabilitation is a relatively new field in veterinary nursing with few sci-
entific studies. Many methods of physical rehabilitation used are based on research
performed on humans and cannot directly be applied to veterinary nursing. To inves-
tigate which methods and actions that are supported in literature and used in Swedish
veterinary hospitals and clinics a literature study and a survey was performed.

The aim of this bachelor thesis was to present suitable methods of physical reha-
bilitation for dogs affected by hip dysplasia, and what other measures there is to take
for preventing pain in the affected dog. The aim was also to find out which methods
were used or recommended by Swedish veterinary hospitals and clinics.

The results of the literature study were that most of the methods of physical reha-
bilitation comprised of individualized controlled physical exercise were suitable for
improving quality of life in dogs with canine hip dysplasia. The survey showed that
this was also what was used to the greatest extent in the clinics.

Keywords: canine hip dysplasia, physical rehabilitation, physiotherapy, veterinary
nursing
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1 Inledning

Det har examensarbetet om rehabiliteringsmetoder och 6vriga atgarder for hundar
som diagnosticerats med hoftledsdysplasi skrivs som en del i kandidatexamen inom
djuromvardnad (Sveriges lantbruksuniversitet, 2012).

Inom manga hundraser ar det relativt vanligt att hundarna drabbas av hoftleds-
dysplasi, vilket &r en defekt utveckling av hoftleden. Hoftledsdysplasi innebér att
larbenshuvudet inte passar in i ledskalen som det ska, vilket leder till att hoftleden
blir instabil och I&tt subluxeras. Diagnos stélls genom réntgenundersékning dar ve-
terindren tittar pa ledens form, djup och eventuell forekomst av benpalagringar
(Smith et al. 2010). Rontgenbilden ska tas ventro-dorsalt och omfatta backenet samt
larben med bakbenen strackta rakt bakat. For att rontgenbilden ska kunna bedomas
krdvs att hunden &r adekvat sederad, att hunden ligger helt rakt samt att bakbenen
halls pa sadant satt att patella ligger rakt over distala anden av larbenet (Svenska
Kennelklubben, 2018b).

Det finns flera faktorer som paverkar om hunden utvecklar hoftledsdysplasi eller
inte (Smith et al. 2010). Den framsta faktorn &r arftlighet dar flera gener spelar in
men ocksa typ av foder, mangd av motion och eventuell 6vervikt under uppvéxten
kan paverka utvecklingen. Pa grund av defekten finns sérskilda avelsprogram inom
flera rasforeningar med avelsregler som framjar avel av friska djur for att minska
forekomsten av hoftledsdysplasi. Dessa avelsprogram innebdr i stort att for att fa
registrera en kull valpar maste foraldradjuren vara rontgade och bedémts ha normala
hoftleder. Det &r veterindrer hos Svenska Kennelklubben (SKK) som l&ser av ront-
genbilderna och anger vilken grad av hoftledsdysplasi som hunden har. A och B
réknas som att hunden har normala héftleder medan C, D och E innebdr att hunden
har hoftledsfel. Da nedarvningen av hoftledsdysplasi beror pA manga olika gener
samt yttre faktorer ar det fortfarande ett stort antal hundar varje ar som utvecklar
hoftledsdysplasi trots att foraldradjuren ar friska (Malm et al. 2008). Om man ser
till de tre vanligaste hundraserna i Sverige, Labrador Retriever, Golden Retriever
och Tysk Schaferhund, &r det ca 26 % av de rontgade hundarna som har nagon grad
av hoftledsfel (Svenska Kennelklubben, 2018).



Ofta sétts ingen behandling in fér de hundar som diagnosticerats med hoftleds-
dysplasi om de inte visar nagon smarta men instabiliteten i leden kan leda till artros,
vilket kan vara mycket smartsamt och minska ledens rérelseomfang framst vid ex-
tension. Detta kan ge spanningar i muskulaturen kring leden samt i ryggen néar hun-
den avlastar den drabbade leden, vilket i sin tur leder till ytterligare smérta. For att
behandla detta finns flera olika kirurgiska ingrepp men det har arbetet kommer
framst fokusera pa de fysiska rehabiliteringsmetoder som finns och underséka vilka
som anvands eller rekommenderas mest pa vara svenska djursjukhus och kliniker.

1.1 Syfte och fragestaliningar

Syftet med det hér arbetet &r att undersoka vilka rehabiliteringsmetoder som an-
vands pa svenska djursjukhus och kliniker som behandling vid héftledsdysplasi hos
hund.

o Vilka rehabiliteringsmetoder ar enligt litteraturen l[ampliga att anvénda vid hoft-
ledsdysplasi?

o Vilka metoder anvands pa svenska djursjukhus och kliniker med rehabiliterings-
avdelning?

o Vilka metoder rekommenderas pa svenska djursjukhus och kliniker utan rehabi-
literingsavdelning?



2 Material och metod

2.1 Enkat

For att undersoka vilka rehabiliteringsmetoder som anvénds eller rekommenderas
pa djursjukhus och kliniker i Sverige utfordes en enkatstudie.

Det webbaserade enkatprogrammet Netigate anvandes for att skapa en enkét som
sedan skickades elektroniskt till djursjukhus och kliniker bade med och utan egen
rehabiliteringsavdelning for att understka vilka metoder som anvandes eller rekom-
menderades mest.

Klinikerna valdes ut fran Svensk Djursjukvards (2018) lista 6ver Kliniker och
begransades till de kliniker som tar emot smadjur. Ett informationsbrev samt en lank
till enkéten mailades till 112 kliniker genom Netigate den 13 februari 2018. Efter en
vecka skickades en paminnelse till de som annu inte slutfort enkaten. De Kliniker
som svarade att enkaten inte var relevant for dem togs bort fran listan sa att inga
ytterligare pAminnelser skulle skickas till dem. Enkétsvaren bearbetades med hjélp
av Netigate och diagrammen utférdes med hjéalp av Microsoft Excel. Hos Kkliniker
med egen rehabiliteringsavdelning ombads den person som var ansvarig for rehabi-
literingsavdelningen att besvara enkéten. Hos kliniker utan egen rehabiliteringsav-
delning ombads den person som var ansvarig for klinikens remisshantering att be-
svara enkéten.

Enkaten bestod av sex st. fragor dar de forsta tre avsag respondentens bakgrund
och resterande tre fragor skilde sig beroende pa om kliniken hade egen rehabilite-
ringsavdelning eller inte. For kliniker med rehabiliteringsavdelning bestod fragorna
av vilka utvarderingsmetoder som anvandes, vilka rehabiliteringsmetoder som an-
véandes samt om kliniken brukade ge andra rekommendationer for hundar med hoft-
ledsdysplasi och i sadant fall vilka rekommendationer som gavs, exempelvis vikt-
minskning, anpassning av hemmiljo samt 6kad eller minskad méngd motion. For



kliniker utan rehabiliteringsavdelning fanns fragor om nagra rekommendationer av-
seende rehabiliteringsmetoder brukade ges innan remittering, vilka metoder som i
sadant fall rekommenderades samt om kliniken gav andra rekommendationer for
hundar med hoftledsdysplasi och i sadant fall vilka rekommendationer som gavs,
exempelvis viktminskning, anpassning av hundens hemmiljé samt ékad eller mins-
kad mé&ngd motion.

2.2 Litteraturstudie

For att undersoka vilka rehabiliteringsmetoder som ar [ampliga att anvéanda till hun-
dar med hoftledsdysplasi genomfordes en litteraturstudie.
Till litteraturstudien anvéndes framst originalartiklar samt i andra hand reviewartik-
lar och kurslitteratur. Artiklarna soktes fram via databaserna Scopus och Web of
Science. For att hitta artiklar angaende rehabiliteringsmetoder lampliga att anvanda
vid hoftledsdysplasi anvandes sokorden “(rehabilitation OR treatment OR physi-
otherapy) AND “hip dysplasia” AND (dog OR canine)”, vilket resulterade i 139
artiklar. Flera artiklar valdes bort for att de var pa annat sprak an engelska alternativt
svenska eller inte var relevanta for de aktuella fragestallningarna. Da det senare
upptacktes att litteratur angaende laserbehandling samt akupunktur saknades gjor-
des ytterligare litteratursokningar. Vid dessa tillfallen anvandes sékorden ” (laser
AND therapy) AND (dog OR canine) AND (”physical rehabilitation”)” respektive
”(acupuncture) AND (dog OR canine)”. Ytterligare artiklar har hittats genom refe-
renslistor i relevanta reviewartiklar samt i kurslitteratur. Statistik for hoftleds-
dysplasi hamtades fran Svenska Kennelklubbens verktyg Avelsdata (2018a). Detta
ar en databas dar alla officiella resultat fran bland annat réntgenundersokningar lag-
ras. Databasen innefattar endast renrasiga hundar som &r registrerade i SKK och for
att ett rontgenresultat ska registreras kravs att hunden ar minst 12-18 manader vid
undersokningstillfallet, beroende pa vilken ras hunden tillhor.

Lagar samt foreskrifter avseende vilka som tillhér djurhélsopersonalen samt be-
handlingsforbudets omfattning hamtades fran Statens jordbruksverks webbsida.



3 Resultat

3.1 Litteraturstudie

Utvecklingen av hoftledsdysplasi startar tidigt hos den drabbade individen. | en stu-
die utford av Riser (1973) rontgades fyra hundar av rasen Tysk Schéferhund varje
vecka fran fodseln till vuxen alder. Foraldrarna till hundarna hade grav hoftleds-
dysplasi, vilket dven valparna drabbades av. For att komplettera studien dissekera-
des hoftlederna fran 87 st. valpar av rasen Tysk Schaferhund samt blandningar mel-
lan Tysk Schéferhund och Golden Retriever. Valparna var mellan 0-30 dagar gamla
vid avlivning. Hoftlederna fran dessa valpar jamfordes med normala leder fran val-
par av rasen Greyhound i samma alder. Histologiska snitt gjordes av hoftlederna
fran mer an 300 st. hundar i olika aldrar. I studien kunde subluxation av larbenshu-
vudet ses sa tidigt som vid sju veckors alder hos hundar med grav héftledsdysplasi.
Hos hundar med mild hoftledsdysplasi kunde det dréja till sex manaders alder innan
subluxation av larbenshuvudet skedde.

Smith et al. (2012) genomférde en studie dar 48 st. hundar fran sju kullar av
rasen Labrador Retriever foljdes under hela livet. Hundarna var uppdelade i tva
grupper dar den ena gruppen utfordrades med 25 % mindre mangd foder &n kon-
trollgruppen. | studien kom man fram till att sjukdomen utvecklades langsammare
samt var av mildare grad hos de hundar som utfodrats med en restriktiv diet an hos
kontrollgruppen. Av samtliga hundar bedémdes 29 st. ha normala hoftleder efter
réntgenundersokning vid tva ars alder, 16 st. (55 %) av dessa kunde vid senare ront-
genundersoékningar diagnosticeras med hoftledsdysplasi.

Hos den vaxande hunden med héftledsdysplasi ar leden slappare an hos en hund
utan hoftledsdysplasi och subluxeras latt vilket ger ett 6kat slitage pa brosket i hoft-
leden med foljden att ledskalen blir valdigt grund och att larbenshuvudet far en fel-
aktig form. Detta leder till att leden blir &n mer instabil med 6kad risk for artros som
foljd. Vid fall av grav hoftledsdysplasi kan hunden vid 5-6 manaders alder uppvisa



smarta vilket formodades bero pa att mikrofrakturer uppstar i ledskalens kant dar
belastningen ar som storst. | studien framgar inte om mikrofrakturerna uppstar hos
samtliga hundar med hdoftledsdysplasi eller endast hos de som uppvisar smarta vid
denna alder. Dessa mikrofrakturer &r helt lakta omkring 8-11 manaders alder och
smarta efter denna tid beror framst pa artros (Riser, 1973).

For att sakta ned den degenerativa utvecklingen av hoftleden kan omgivande
muskulatur stérkas upp som kompensation for ledens instabilitet. Hunden kan for
att minska belastningen pa den 6mma leden férdela en storre del av vikten pa fram-
delen istéllet, vilket kan orsaka 6mmande muskelspénningar i ryggen (Dycus et al.,
2017). Smartan fran artros och muskelspanningar paverkar olika individer i olika
hog grad dar vissa undviker rorelse i storsta mojliga man med forsamrad muskel-
styrka som foljd (Harper, 2017). Overvikt under hundens uppvéxt innebar en 6kad
risk for hoftledsdysplasi pa grund av en 6kad belastning pa leden och hunden bor
darfor hallas slank bade under uppvéxt samt som vuxen (Smith et al., 2012).

De rehabiliteringsmetoder som foresprakas i litteraturen fokuserar pa att starka
upp muskulaturen i omradet kring hoftleden, dka rorligheten i leden samt att minska
muskelspanningar och smartor pa grund av artros. Ett individuellt traningsprogram
bor uppréattas for hunden déar évningar valjs ut och anpassas till hundens fysiska
form, smartproblematik samt hundagarens vilja och férmaga att genomfora tra-
ningen. FOr att inte 6veranstranga hunden och ddrmed riskera smérta bor den dagliga
motionen ligga pa en jamn niva varje dag (Fox & Downing, 2014).

Utover ett individanpassat traningsprogram &r det viktigt att se till att hundens
hemmiljé ar ordnad efter hundens forutsattningar. Hunden kan behova lyftas in i
och ut ur bilen eller ha hjlp av en ramp for att undvika hoga hopp. Aven golven i
bostaden bor vara halkfria for att undvika flakningsskador. Traning och aktiviteter
innehallande kraftfulla och hastiga rorelser bor undvikas i sa stor grad som majligt
da det ger en okad belastning pa leden, exempelvis hetsig lek med andra hundar och
bollkastning. Tréningspassen bor vara utmanande for hundens fysiska form men
tillrackligt enkla for att inte orsaka smarta hos smértfria hundar eller 6ka en befintlig
smérta (Davidson & Kerwin, 2014).

3.1.1 Hydroterapi

Hydroterapi gar ut pa att hunden ska motionera i vatten, antingen genom simning
eller pa ett I6pband under vatten (WTM). Vattnet avlastar kroppen, ger ett stod for
lederna samt ger ett extra motstand, vilket medfor att hunden far en skonsam tréning
som aktiverar hela kroppen (Lindley & Smith, 2010). Simning framjar en god flex-
ion med minimal belastning pa lederna och &r darmed en utmarkt traningsform for
de hundar som ar mycket smartpaverkade och darfor ovilliga att réra sig pa land



(Lindley & Smith, 2010; Dycus et al., 2017). Simtraning kan dven skotas av djuré-
garen sjalv om en lamplig sjo finns i narheten sa att de inte behover aka in till klini-
ken da detta kan vara ett stressmoment i sig. Det ar dock viktigt att notera att om
sjoar nyttjas for traning bor hunden ej tillatas kasta sig i vattnet fran bryggor eller
liknande, vidare ar det ocksa viktigt att hundens traningsprogram foljs aven vid
denna tréning (Lindley & Smith, 2010).

| en WTM justeras vattennivan efter hundens storlek och vilken led som behover
avlastas. Beroende pa vattnets niva kan motstandet och avlastningen av lederna 6kas
eller minskas for att passa hunden. Till skillnad fran simningen framjas bade flexion
och extension, vilket gor traningsformen lamplig for hundar som behdver en 6kad
ledrorlighet (Dycus et al., 2017).

3.1.2 PROM och stretching

Med passive range of motion (PROM) menas att leden mobiliseras utan aktivt mus-
kelarbete inom ledens normala rorlighet for att uppratthalla rorligheten i leden samt
forflytta synovialvétska. Leden fixeras proximalt med ena handen samtidigt som
man utfor rérelsen genom att flytta den distala delen med andra handen. Det &r vik-
tigt att vara uppmarksam pa om hunden visar sméarta och da sluta (Millis & Levine,
2014b). Stretching innebér att leden manipuleras utanfor den fysiologiska ledrorlig-
heten for att ge en okad rorlighet i leden. Rérelsen utfors pa samma satt som PROM
men med den skillnaden att vid &dndlage halls positionen ca 20 sekunder (Sharp,
2010; Dycus et al., 2017).

Saval PROM som stretching bor goras nar leder och muskulatur &r uppvarmda
och gors med fordel dagligen for att fa ett bra resultat (Dycus et al., 2017). Da en
hund med artros garna undviker att extendera héftleden fullt ut pa grund av smarta
finns risk att ledens rorlighet begransas. For att undvika detta ar det fordelaktigt att
anvanda sig av PROM dagligen. Hos en hund som redan har begrénsad rérlighet bor
man dven anvanda sig av stretching for att aterfa rorligheten (Sharp, 2010).

For att kunna upptéacka eventuella forandringar i ledens rérelseomfang bor leden
regelbundet beddmas goniometriskt, vilket innebdr att ledvinkeln mats vid full flex-
ion samt full extension (Dycus et al., 2017).

3.1.3 Terapeutiska 6vningar

Terapeutiska dvningar innefattar saval proprioceptionstraning som styrketraning,
rorlighetstraning och uthallighetstraning (Sharp, 2010). Olika hjalpmedel kan an-
vandas for att underlatta traningen, exempelvis balansbollar, skumgummiskivor, ba-
lansbrador, viktmanschetter och cavalettihinder. Ovningarna kan vara vildigt enkla
och fokusera pa enbart en typ av traning, exempelvis viktforflyttning fran sida till



sida for att trdna proprioception (Dycus et al., 2017). Med hjélp av en balansboll
kan hundens proprioception, styrka och rorlighet tranas samtidigt. Hunden star med
framtassarna pa bollen medan man med en godisbit lockar hunden att stracka sig i
olika riktningar. Vid mer avancerade 6vningar kan hunden sta eller sitta pa bollen
medan man pa samma satt som tidigare lockar med en godisbit i olika riktningar.
Genom att halla positioner lange tranas aven uthalligheten (Sharp, 2010).

3.1.4 Kyla och varme

Bade kyla och varme &ar smartlindrande men anvands i olika syften. Kyla anvéands
framst vid akuta inflammationer da det motverkar 6dem, lattar muskelspasm och
minskar nervledningshastigheten. Varme anvands nar den akuta inflammationsfa-
sen gatt éver och da for att minska muskelspanningar, 6ka blodcirkulationen och
mjuka upp vavnaden for exempelvis stretching och PROM (Sharp, 2010).

Hos en hund med artros till foljd av hoftledsdysplasi anvands kyla med fordel
vid smértsamma skov och efter traning (Dycus et al., 2017).

3.1.5 Massage och akupunktur

Massage ar smartlindrande, avslappnande och lugnande fér hunden samtidigt som
det ger en néra kontakt mellan hunden och den som utfér massagen (Sharp, 2010).
Vid smarta eller spanningar i muskulaturen &r det fordelaktigt att anvénda sig av
knadande och lyftande rérelser medan lugna, latta strykningar har en lugnande ef-
fekt pa hunden (Johnston et al., 2008).

Akupunktur innebar att tunna nalar placeras subkutant eller intramuskulart som
stimulerar nervsystemet till att frigéra kroppsegna substanser som exempelvis en-
dorfiner (Lindley, 2010). Metoden beskrivs som avslappnande, smértlindrande och
antiinflammatorisk samt att den paskyndar vavnadslakningen (Fox & Downing,
2014). Genom att leda elektriska impulser genom nalarna kan en storre effekt upp-
nas. Elektroakupunktur har visat sig ha en viss smartlindrande effekt postoperativt
vid avlagsnande av juvertumorer hos hund (Gakiya et al., 2011).

3.1.6 Laser

Laserbehandling anvénds for att ddmpa inflammation och lindra smarta. Rétt och
infrarott ljus appliceras med instrumentet direkt pa omradet for smartan eller in-
flammationen dar det ska avge energi i vavnaden, vilket gynnar lakningen (Canapp,
2007; Sharp, 2010). Laser tolereras val av de flesta hundar och har fa biverkningar,
vilket gor det till en 1d&mplig metod att anvanda i kombination med andra metoder.
Metoden &r dock skadlig for 6gonen vilket innebar att skyddsglaségon bor nyttjas
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av saval manniska som hund vid anvandning (Canapp, 2007; Millis & Gross Saun-
ders, 2014).

Fa vetenskapliga studier avseende laserbehandlingens effekt generellt har ge-
nomforts pa hund. Laserbehandling av en hund med hoftledsdysplasi syftar till att
minska smarta orsakad av artros och muskelspanningar. Behandlingen bér fokuse-
ras direkt pa och omkring leden, samt smartsamma punkter i angransning till leden.
Laser ska undvikas pa draktiga djur, vaxande djurs tillvaxtzoner och pé djur med
tumorer (Millis & Gross Saunders, 2014).

| en studie utférd pa icke ambulatoriska hundar som genomgatt kirurgisk be-
handling av diskbrack kunde ingen signifikant skillnad i tid for forbattring mellan
laserbehandlade hundar och kontrollgrupper ses (Bennaim et al., 2017), medan i en
annan liknande studie kom Draper et al. (2012) fram till att laserbehandlade hundar
aterhamtade sig snabbare &n kontrollgruppen efter samma typ av operation. I bada
studierna raknades tiden for aterhamtning fran operationen tills hunden sjalv kunde
resa sig och ga minst tre steg utan hjalp. | studien utférd av Bennaim et al. (2017)
var hundarna uppdelade i tre grupper dér en grupp laserbehandlades dagligen i fem
dagar postoperativt, en grupp fick genomga olika former av fysioterapi samt be-
handlades med en placebolaser och den sista gruppen fick endast behandling med
placebolaser. | studien utford av Draper et al. (2012) var hundarna uppdelade i tva
grupper dar den ena gruppen laserbehandlades dagligen i fem dagar postoperativt
och den andra gruppen inte fick nagon ytterligare behandling alls. Samtliga grupper
i Bennaims et al. (2017) studie fick smértlindring, i Drapers et al. (2012) studie finns
ingen uppgift om hundarna fick smartlindring eller ej.

Nagon studie avseende laserbehandling av hoftledsdysplasi eller artros hos hund
har inte hittats vid denna litteraturstudie.

3.1.7 Elektroterapi

Transkutan elektrisk nervstimulering (TENS) innebér att elektriska impulser av
olika frekvens, styrka och intensitet sands fran en dosa genom elektroder pa huden.
De elektriska impulserna stimulerar sensoriska nerver i muskulaturen, vilket har en
smartlindrande och avslappnande effekt (Canapp, 2007; Henderson et al., 2015;
Sharp, 2010).

Vid neuromuskular elektrisk stimulering (NMES) skickas elektriska impulser pa
samma satt som vid TENS men impulserna ar starkare och ddrmed stimuleras mo-
toriska nerver for att skapa en muskelkontraktion. NMES kan anvéndas for att bygga
upp atrofisk muskulatur, lindra smérta samt for att forebygga ytterligare muskela-
trofi (Canapp, 2007; Sharp, 2010).
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3.1.8 Traningsprogrammets upplagg

Utformningen av traningsprogrammet bor goras tillsammans med djurégaren for att
tillse att denne har tillracklig kunskap och mojlighet att genomfora traningen (Sharp,
2010).

Hundar som har besvar med muskelspanningar pa grund av felbelastning gynnas
av metoder som formar hunden att slappna av, sdsom massage, varme och akupunk-
tur. Beror smartan framst pa artros kan metoder sasom elektroterapi, laser och kyla
fungera béttre i kombination med smartstillande lakemedel. Anvandningen av ett
tacke under kyliga dagar kan hjélpa till med att forebygga stelhet och smérta (Har-
per, 2017).

Nar hunden ar tillrackligt smartfri for att vilja rora pa sig bor fokus framst ligga
pa att starka upp muskulaturen och 6ka rorligheten i leden pa ett skonsamt satt (Har-
per, 2017; Dycus et al., 2017). Har ar bade simning och WTM lampligt till en borjan,
valet av metod bor géras med hansyn till hur smartpaverkad hunden &r. Fér en hund
med hoftledsdysplasi & WTM det béattre valet eftersom det ger en mer kontrollerad
rorelse och ett stérre rorelseuttag an simning, dar hunden framst anvander frambe-
nen och haller bakbenen stilla under sig. Detta ar viktigt bade for att uppratthalla
rorligheten i leden men ocksa hos hundar som redan har ett begréansat rérelseomfang
dér det kan hjélpa till att 6ka rorligheten (Lindley & Smith, 2010; Dycus et al.,
2017). Dock finns vissa undantag dar simning kan vara ett mer fordelaktigt val, ett
exempel ar hundar som ar sa paverkade av smarta pa grund utav artros att de har
valdigt svart att rora sig alls. Simningen avlastar lederna mer an i en WTM och ar
darfor battre for att lata hunden komma igang att rora sig pa ett skonsamt satt. Nar
hunden ar mer villig till att rora sig kan man éverga till WTM for ytterligare traning
(Lindley & Smith, 2010).

Allt eftersom hunden kommer vidare i sin traning bér man lagga till terapeutiska
ovningar. Till en borjan kan det vara lampligt med viktskiftningsévningar dar hun-
den star antingen pa marken eller pa en balansbrada, skumgummimatta eller en ba-
lanskudde. Ovningarna gér att anpassa for att passa alla individer fran rena nyborjare
till hundar som trénat flera ar. Traningen ar ofta mycket popular bade hos hundar
och &gare och tolereras val av de flesta individer (Sharp, 2010).

For att komplettera den aktiva trdningen under rehabiliteringsperioden kan
PROM och stretching vara anvandbart. Aktiv traning med fokus pa ledrérlighet ar
mer effektivt &an PROM men hundar som precis har pabdrjat sin rehabilitering eller
har mycket ont och darfor inte kan trdna fullt ut kan gynnas av PROM- och
stretchévningar (Dycus et al., 2017).
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3.2 Enkatstudie

Av 112 Kliniker svarade 57 st., varav 54 slutforde enkaten. Detta gav en svarsfre-
kvens pa 48 %. Fordelningen av yrkeskategorier bland respondenterna var relativt
jamn mellan legitimerad djursjukskoétare (13 st.), godkand legitimerad fysiotera-
peut/sjukgymnast (15 st.) och legitimerad veterinar (14 st.). Av de fyra som svarat
“annan” har tre angett certifierad hundfysioterapeut samt en legitimerad sjukgymn-
ast annu ej godkénd av jordbruksverket.

Pa fragan om hur lange respondenten arbetat med rehabilitering av smadjur fo-
rekommer svar fran 0-25 ar. Detta innefattar dven personal fran kliniker utan reha-
biliteringsavdelning.

Av de 54 Kkliniker som besvarat enkaten har 27 st. (50 %) angivit att de har egen
rehabiliteringsavdelning. Fran kliniker med rehabiliteringsavdelning har flest (13
st.) godkénda legitimerade fysioterapeuter/sjukgymnaster besvarat enkaten. Vidare
var det flest legitimerade djursjukskotare (10 st.) samt djurvardare (10 st.) som be-
svarat enkaten fran kliniker utan rehabiliteringsavdelning. Detta kan vara intressant
att veta da det kan ge en indikation pa hur stor kunskap om rehabilitering som re-
spondenten besitter.

Yrkeskategorier

m Leg. Djursjukskdtare n Godkand keg. Fysioterapeut/gukgymnast
Leg. Vet Djurvardare
§ Anna

Figur 1. Férdelning av yrkeskategori bland respondenterna.
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Figur 2. Respondenternas yrkeserfarenhet inom rehabilitering. Svar fran personal pa kliniker bade med
och utan rehabiliteringsavdelning.

Fordelning yrkeskategorier, avseende forekomst
av rehabiliteringsavdelning pa kliniken

Annan
Djurvardare
Leg. Veterinar

GodkEnd keg. Fysiotergpeut/§ukegymnast

I

Leg. Djursjukskitare

01 2 5 456 7 8 91011121314

B Utan rehabiliteringsavdelning ® Egen rehabiliteringsavdelning

Figur 3. Respondenternas svar pa fragan om kliniken har egen rehabiliteringsavdelning, fordelat pa
yrkeskategorier.

3.2.1 Kliniker med rehabiliteringsavdelning

Kliniker med rehabiliteringsavdelning anvande framst rorelseanalys (96 %), palpat-
ion (93 %) samt funktionella tester (70 %) vid utvérdering av patienter med hoft-
ledsdysplasi. Av de som gett fritextsvar har flera angivit observation fran djuragare,
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rontgen samt muskelomfangsmatning med mattband som ytterligare utvarderings-
metoder.

De vanligaste rehabiliteringsmetoderna var WTM (95 %), massage (70 %) samt
terapeutiska 6vningar (67 %). Bland fritextsvaren ndmndes laser av 37 % av respon-
denterna.

Under fragan om 6vriga rekommendationer for hundar med hoftledsdysplasi var
viktkontroll (89 %) vanligast. Vidare angavs anpassad fysisk tréaning frekvent bland
fritextsvaren (83 %).

Utvarderingsmetoder

100% 7% 3%

0%
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48%
26%
I 43 4%
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Figur 4. Utvarderingsmetoder hos kliniker med rehabiliteringsavdelning. Flera svar méjligt.
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Figur 5. Rehabiliteringsmetoder hos kliniker med rehabiliteringsavdelning. Flera svar méjligt.
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Figur 6. Ovriga rekommendationer hos kliniker med rehabiliteringsavdelning. Flera svar mojligt.
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3.2.2 Kiliniker utan rehabiliteringsavdelning

Bland kliniker utan rehabiliteringsavdelning har 13 st. (48 %) angivit att rekommen-
dationer brukar ges for hunden innan remittering till annan klinik, av dessa har 12
st. angivit vilka rehabiliteringsmetoder som framst rekommenderas, dar WTM (100
%), simning (67 %), stretching (67 %) samt massage (58 %) var vanligast. Bland

fritextsvaren rekommenderas laser av 44 % av respondenterna.
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Ovriga rekommendationer som gavs var viktkontroll (95 %), fodertillskott (80
%) samt dietfoder (65 %).

Rehabiliteringsmetoder, utan avdelning
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Figur 7. Rekommenderade rehabiliteringsmetoder hos kliniker utan rehabiliteringsavdelning. Flera
svar méjligt.
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Figur 8. Ovriga rekommendationer hos kliniker utan rehabiliteringsavdelning. Flera svar mojligt.
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3.2.3 Ovriga resultat

Laserbehandling rekommenderades av 15 st. (28 %) respondenter, vilka kom fran
kliniker bade med och utan rehabiliteringsavdelning. Av dessa var 2 st. (13 %) le-
gitimerade djursjukskotare, 5 st. (33 %) godkéanda legitimerade fysioterapeuter eller
sjukgymnaster, 3 st. (20 %) legitimerade veterinarer, 1 st. (7 %) djurvardare samt 4
st. (27 %) annan.

Laser

» Rekommenderar lsser  mOvriga

Figur 9. Andelen respondenter som rekommenderade eller anvande sig utav laserbehandling.

Fordelning laserrekommendationer

m Leg. Djursjuksk&tare » Godkand leg. Fy=ioterspeut/§ukgymnast
® Leg. Veteringr Djurvardare
m Annan
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Figur 10. Yrkesférdelningen avseende respondenter som rekommenderade eller anvande sig utav la-
serbehandling.
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4  Diskussion

4.1 Litteraturstudie

Rehabilitering ar inom djursjukvarden ett timligen nytt omrade vilket innebar att fa
vetenskapliga studier genomforts pa det aktuella djurslaget. Anvandningen av flera
rehabiliteringsmetoder inom djursjukvarden baseras pa resultat fran studier utférda
inom humanvarden, problematiken med detta ar att det da inte ar kant hur metoderna
paverkar djuret. | basta fall fungerar metoden som det ar tankt men det finns en risk
att metoden inte har nagon effekt éver huvud taget eller att djuret i varsta fall skadas
av behandlingen. Metoder som har ett osékert vetenskapligt stod bor darfor anvan-
das med forsiktighet.

Riser (1973) kom i sin studie fram till att endast hundar som visar tecken pa
sjukdomen som unga utvecklar hoftledsdysplasi. Detta har dock motbevisats i en
senare studie av Smith et al. (2012), dar hundar som beddémts ha normala hoftleder
vid rontgenundersokning genomford vid tva ars alder utvecklat hoftledsdysplasi se-
nare i livet. Studien av Riser (1973) togs med i detta arbete dnda da den pa ett utfor-
ligt satt beskriver ledens utveckling under uppvéxten hos hundar med hoftleds-
dysplasi, vilket inte har kunnat hittas i andra artiklar under tiden for detta examens-
arbete.

Studierna utfoérda av Draper et al. (2012) samt Bennaim et al. (2017) hade mot-
stridiga resultat. Draper et al. (2012) kom fram till att laserbehandlade hundar
snabbare kom igang att ga sjélva efter genomgangen kirurgisk behandling av disk-
brack an kontrollgruppen, medan Bennaim et al. (2017) inte kunde pavisa nagon
signifikant skillnad i aterhamtningstid mellan laserbehandlade hundar och kontroll-
grupper efter samma typ av operation. Studierna ar inte helt jamforbara da vissa
skillnader fanns. Samma antal hundar inkluderades i studierna men da Bennaim et
al., (2017) hade tva kontrollgrupper blev samtliga grupper mindre &n de som ingick
i studien utford av Draper et al., (2012). Ytterligare skillnader var huruvida perso-
nalen som arbetade med utvarderingen av djuret visste vilken behandling som getts.
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| studien utférd av Bennaim et al., (2017) var samtlig personal och djurégare omed-
vetna om vilken behandling som getts. | studien utford at Draper et al., var personal
som utvarderade djuret medveten om vilken behandling som getts. P& grund av
dessa skillnader beddms studien som genomforts av Bennaim et al., (2017) som mer
trovardig, dock ar bada studierna utforda pa ett litet antal hundar vilket innebar att
nagon generell slutsats ej kan dras mer &n att ytterligare forskning kravs.

En studie avseende laserbehandling av hudsar kunde inte pavisa nagon skillnad
i lakningstid mellan laserbehandlade hundar och kontrollgruppen (Kurach et al.,
2015).

| en studie dar hundar med hoftledsdysplasi behandlades antingen med akupunk-
tur, karprofen eller placebolédkemedel kunde ingen signifikant skillnad pavisas av-
seende djurdgarnas bedémning av smérta och halta. En férbattring kunde dock ses
avseende smaértintensitet vid smartbeddming utfoérd av djurhalsopersonal efter fyra
veckor hos de hundar som behandlades med akupunktur. De hundar som fick den
smartstillande medicinen karprofen behdvde ytterligare smértlindring under studi-
ens gang (Teixeira et al., 2016). Detta innebar att akupunktur kan ha en viss smart-
lindrande effekt hos hundar med hoftledsdysplasi.

Ovrig litteratur har éverensstammande resultat dér det framkommer att det vik-
tigaste i behandlingen av hoftledsdysplasi &r att ett individanpassat traningsprogram
utformas dar traningsintensiteten ligger pa en jamn niva varje dag samt att djuraga-
ren ar kapabel till att utféra traningen (Henderson et al., 2015; Dycus et al., 2017;
Harper 2017). Hunden bor inte 6veranstrangas eller utfora aktiviteter innehallande
en stor méangd kraftfulla och hastiga rorelser (Davidson & Kerwin, 2014).

Da hunden maste uppnatt en viss alder vid tiden for rontgenundersokningen for
att resultatet ska registreras i Avelsdata (Svenska kennelklubben, 2018) finns en risk
att statistiken i databasen blir missvisande i de fall en hund fatt ett daligt resultat vid
tidig avlasning och djurdgaren beslutar sig for att inte rontga hunden igen nar den
uppnatt den alder da resultaten registreras. Det finns inte heller ndgon databas med
rontgenresultat for de hundar som inte registrerats i SKK, vilket innebdr att det ar
omojligt att sdga exakt hur manga hundar som drabbas av héftledsdysplasi. Tydligt
ar dock att ca 26 % av de rontgade hundarna fran de vanligaste raserna ar drabbade.

Da hoftledsdysplasi drabbar ett stort antal hundar varje ar beh6ver djurhélsoper-
sonalen ha kunskap om vilka rehabiliteringsmetoder som &r l&mpliga att anvinda
for att minska smarta och stdrka muskulaturen omkring leden. Metoderna som
framst rekommenderas i litteraturen &r terapeutiska dvningar, WTM och massage i
kombination, samt viktminskning for dverviktiga djur.

FoOr att kunna gora en béattre bedémning av rehabilitering vid hoftledsdysplasi
behover fler studier om de olika metodernas effekt genomféras pa hund.
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4.2 Enkatstudie

Enkéaten hade en svarsfrekvens pa 48 % med jamnt antal svar fran kliniker med och
utan rehabiliteringsavdelning, vilket inte ar tillrackligt for att ge en tydlig bild av
hur situationen ser ut i landet. Flest godké&nda legitimerade fysioterapeuter/sjukgym-
naster fanns pé kliniker med egen rehabiliteringsavdelning medan respondenterna
fran kliniker utan rehabiliteringsavdelning framst var legitimerade djursjukskotare
eller legitimerade veterinarer. Djurvardare, legitimerade fysioterapeuter/sjukgym-
naster samt de som pa “annat” angett att de var certifierade hundfysioterapeuter till-
hor inte djurhalsopersonalen och omfattas darfér av behandlingsforbudet (SFS
2009:302). Det gar inte att sdga sakert att dessa utfor behandlingar da enkaten inte
inneholl nagon fraga om detta. En sadan fraga hade varit 6nskvért att ta med, vilket
bor tas med till framtida studier. Enkéten skulle besvaras av den som var ansvarig
for rehabilitering pa kliniken, vilket gor att det verkar osannolikt att dessa inte utfor
behandlingar. Dessa kan dock vara anstallda som djurvardare pa niva tva eller tre
trots att de angivit annat i enkéaten, vilket ger vissa undantag fran behandlingsforbu-
det (SIVFS 2017:22). Legitimerade fysioterapeuter/sjukgymnaster maste ga en till-
laggsutbildning samt darefter anstéka om godkannande hos Statens Jordbruksverk
for att fa raknas till djurhalsopersonalen och darmed inte omfattas av behandlings-
forbudet (SJVFS 2016:9).

Bland kliniker utan egen rehabiliteringsavdelning var det ungefar lika vanligt att
innan remittering ge rekommendationer om rehabiliteringsmetoder fér hunden som
att inte ge rekommendationer. Skillnaden mellan kliniker med och utan rehabilite-
ringsavdelning avseende vilka rehabiliteringsmetoder som rekommenderades var att
Kliniker utan rehabiliteringsavdelning rekommenderade simning och stretching i
storre utstrackning an de kliniker som hade egen rehabiliteringsavdelning. Vidare
foresprakades terapeutiska 6vningar hos kliniker med rehabiliteringsavdelning,
vilka dven trycker pa vikten av att uppratta ett traningsprogram sarskilt utformat for
individen. En fordel med att inte ge nagra rekommendationer innan remittering ar
att djuragaren inte blir installd pa att en specifik rehabiliteringsmetod maste anvan-
das.

Bade kliniker med och utan rehabiliteringsavdelning ansag att viktkontroll var
det centrala bland 6vriga atgarder, dar aven fodertillskott samt dietfoder framst re-
kommenderades av kliniker utan rehabiliteringsavdelning.

Trots det bristande underlaget for laserbehandlingens effekt hos hundar angav
flera respondenter att laserbehandling anvandes eller rekommenderades pa kliniker
bade med och utan rehabiliteringsavdelning. Totalt 15 st. (28 %) av respondenterna
angav att de anvande eller rekommenderade laserbehandling. Bland de kliniker som
angett att de anvande sig utav eller rekommenderade laserbehandling var den stérsta
yrkeskategorin godkéanda legitimerade fysioterapeuter/sjukgymnaster (33 %). Detta

22



kan bero pa att metoden anvéands inom humansjukvarden dar manga studier med
positiva resultat finns pa amnet (Millis & Gross Saunders, 2014).

Avseende utvérderingsmetoderna anses goniometri i litteraturen (Millis & Le-
vine, 2014a; Dycus et al. 2017) vara ett viktigt redskap for att objektivt bedéma
skillnader i ledrdrligheten, trots detta har endast 7 st. (26 %) angett att de anvander
sig utav metoden. Anledningen till varfor metoden inte anvéndes i storre utstrack-
ning ar inte kand da enkaten inte innehdll nagon foljdfraga om amnet.

| stort verkar de kliniker som hade egen rehabiliteringsavdelning i storre ut-
strackning folja de rekommendationer som finns i litteraturen an kliniker utan reha-
biliteringsavdelning. Detta ar forstaeligt da personal pa rehabiliteringsavdelning for-
vantas halla sig uppdaterade inom det aktuella omradet.

4.3 Metod

4.3.1 Litteraturstudie

Till litteraturstudien anvandes framst originalartiklar men da antalet studier inom
omradet ar fa anvandes dven flera reviewartiklar samt kurslitteratur for att komplet-
tera materialet. Reviewartiklarna var delvis baserade pa studier inom humanmedicin
samt forfattarnas erfarenheter. Dock var artiklarna sinsemellan dverensstdmmande
i sina resultat vilket ansags vara positivt. Kurslitteraturen var aven den delvis base-
rad pa forfattarnas erfarenheter samt studier inom humanmedicin.

For att kunna beskriva de olika rehabiliteringsmetoderna mer ingaende hade yt-
terligare artiklar behovts. Fler artiklar om specifika rehabiliteringsmetoder hade
med storsta sannolikhet kunnat hittas om andra sokord hade anvants. Da tiden for
detta kandidatarbete var begransad gjordes inte fler sokningar.

Tydligt var att fler studier behéver genomféras inom omradet for rehabilitering
av séllskapsdjur for att kunna fa mer tillforlitliga resultat i liknande studier.

4.3.2 Enkat

Klinikerna ombads att den ansvariga for rehabiliteringsavdelningen skulle besvara
enkaten, alternativt for kliniker utan rehabiliteringsavdelning att den som var ansva-
rig for remisshanteringen besvarade enkaten. Detta blev ett problem eftersom den
som skdter remitteringen inte alltid har haft kontakt med djurdagaren och darfér moj-
ligen inte vet vilka eventuella rekommendationer som har getts. Har hade det varit
fordelaktigt om respondenten varit nagon som har en 6versikt 6ver de rekommen-
dationer som brukar ges.
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For att fa en battre bild av vilka metoder som legitimerade djursjukskétare an-
véander sig utav kunde enkaten ha riktats till alla djursjukskotare istallet for ett en-
katsvar fran varje klinik. Detta skulle ha varit mer intressant med tanke pa att de
flesta respondenter fran kliniker med rehabiliteringsavdelning var godkanda legiti-
merade fysioterapeuter/sjukgymnaster. Endast 3 st. legitimerade djursjukskdétare
svarade att kliniken de jobbade pa hade egen rehabiliteringsavdelning.

Enkatfragorna kunde ha utformats battre, till exempel resultatet pa fragan om
yrkeserfarenhet blev svaroverskadligt da respondenterna tillats lagga till egna svar.
Hér kunde fasta svarsalternativ med intervall ha fungerat béttre.

Ett litet antal enkatfragor skrevs for att respondenterna skulle vara mer intresse-
rade av att slutféra enkéten. Detta resulterade i att endast 3 st. respondenter som
paborjat enkaten inte slutforde den. | efterhand upplevs enkatstudien som valdigt
ytlig och en fordjupning av vissa fragor hade varit intressant for att battre besvara
fragestallningarna. Exempelvis fragor om varfor vissa metoder féredrogs och hur
bra metoderna fungerade kunde ha gett en tydligare bild kring férankringen i litte-
raturen.

Manga kliniker i Sverige &r anslutna till Svensk Djursjukvard och darfor gjordes
urvalet till enkéten fran den lista 6ver kliniker som finns pa websidan. Detta med-
forde att till exempel Universitetsdjursjukhuset (UDS) samt Distriktsveterinarernas
kliniker inte ingick i urvalet. Dock bedomdes underlaget vara tillrackligt anda for
att kunna fa en réattvis bild av anvandningen utav de olika metoderna pa klinikerna.

Enkaten skickades elektroniskt till klinikerna vilket delvis fungerade bra. Manga
kliniker hade autosvar pa sin mail, vilket kan ha orsakat att mailet med enkéaten
missades. Troligen hade fler svar kunnat samlas in om ett informationsbrev skickats
per post till klinikerna innan enkéaten sandes ut da ett fysiskt brev uppmarksammas
mer an ett mail. Flera kliniker skrev efter forsta mailutskicket att enkaten inte var
relevant for deras verksamhet, dessa kliniker togs da bort fran listan.

En vecka efter forsta utskicket hade 30 st. svar inkommit, efter en paminnelse
inkom ytterligare 24 st. svar vilket beddmdes som tillrackligt antal for att kunna
goOra en vérdering av resultatet.

Enkatsvaren bearbetades med hjélp av Netigate vilket fungerade mycket bra pa
de fragor vilka hade fasta svarsalternativ. Da fragan om yrkeserfarenhet endast hade
fritextsvar blev resultatet pa denna fraga mer svarbearbetad och darmed kunde ingen
bedémning av yrkeserfarenheten i de olika yrkesgrupperna goras. Diagrammen
sammanstélldes med hjalp av Microsoft Excel. For att kunna genomfdra en djupare
analys av resultatet hade fler enkatsvar behovts.
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5 Konklusion

Genom litteraturstudien som utférdes inom detta arbete gavs en indikation pa att de
rehabiliteringsmetoder som ar lampliga att anvénda vid hoéftledsdysplasi hos hund
ar de som innefattar en kontrollerad, fysisk traning. Ett traningsprogram bor upprat-
tas utifran hundens fysiska kondition med en jamn méangd motion varje dag, utma-
nande men inte Overanstrangande Ovningar samt att djurdgaren kan utfora traningen
for bésta resultat.

Enkétstudien kunde visa att djursjukhus och kliniker framst anvénder sig utav
WTM, massage, terapeutiska dvningar samt laser vid rehabilitering av hundar med
hoftledsdysplasi. Hundarna far traningsprogram anpassade till varje enskild individ
samt att vikten monitoreras for att undvika dvervikt.

Vidare kunde enkatstudien visa att djursjukhus och kliniker utan rehabiliterings-
avdelning framst rekommenderar WTM, simning, stretching, massage samt laser
innan remittering av hundar med hoftledsdysplasi till annan klinik. Dessa Kliniker
rekommenderade dven att vikten monitoreras samt fodertillskott.

Klinikernas rutiner foljer i stort de rekommendationer som finns i litteraturen
men fler studier behéver genomforas om olika rehabiliteringsmetoder for hund. For
att kunna se vilka rehabiliteringsmetoder framfor allt legitimerade djursjukskotare
framst anvander sig utav eller rekommenderar bor en bredare enkatstudie genomfo-
ras riktad till alla legitimerade djursjukskotare i landet. | en sadan enkét bor aven
foljdfragor finnas med, som exempelvis varfor vissa metoder foredras samt vilken
effekt metoderna upplevs ha pa det aktuella problemet. Ett annat alternativ kan vara
att genomfdra en intervjustudie av ett mindre antal legitimerade djursjukskétare som
arbetar med rehabilitering.
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Tack

Ett stort tack till alla som tagit sig tid att svara pa enkaten. Tack ocksa till min hand-

ledare och skrivgrupp for all hjélp och stéttning under skrivandet. Era kommentarer
har varit ovarderliga.

Ett séarskilt tack till Annika Hansson, for att du fick mig att fortsatta nar jag var
pa vég att ge upp, och till Daniel Hansson, for ditt stod och alla tips om skrivandet.
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Bilaga 1 — Enkatstudie

Gemensamma fragor - bakgrund

1 - Vilken ar din yrkestitel?

e Leg. Djursjukskotare

e Godkand leg. Fysioterapeut/sjukgymnast
o Leg. Veterinar

e Dijurvardare

e Annan:

2 - Hur manga ar har du arbetat med rehabilitering av smadjur?

Fritextsvar

3 - Har kliniken du arbetar pa en rehabiliteringsavdelning?

e Ja
e Negj

Har respondenten svarat ja pa fraga 3 kommer den till avsnittet for klinik med reha-
biliteringsavdelning, har respondenten svarat nej kommer den till avsnittet for klinik
utan rehabiliteringsavdelning.

Klinik med egen rehabiliteringsavdelning

Vilken/vilka utvarderingsmetoder anvander du dig framst av vid HD hos
hund?

Flera svar mojliga

Palpation

Rorelseanalys

Goniometri

Viktfordelningsmatning med badrumsvagar
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e Tryckmatta
e Funktionella tester
e Annat:

Vilken/vilka rehabiliteringsmetoder anvander du dig framst av vid HD hos
hund?

Flera svar mgjliga
e WTM

e Simning

e PROM

e Stretching

o Terapeutiska 6vningar
e Kyla

e Varme

e Massage

o Akupunktur
e TENS

e Annat:

Brukar du ge andra rekommendationer fér hundar med HD?

Flera svar mojliga

o Dietfoder

o Fodertillskott

o Viktkontroll

e Anpassning av hemmet
e Mindre fysisk trdning
e Mer fysisk traning

e Annat:

Enkéten slut for klinik med rehabiliteringsavdelning.

Klinik utan rehabiliteringsavdelning

Brukar ni ge rekommendationer for hunden innan den remitteras till annan
klinik med rehabavdelning?

e Ja
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o Nej

Om ja, vilken/vilka rehabiliteringsmetoder rekommenderar ni?

Flera svar mgjligt
e WTM

e Simning

e PROM

e Stretching

e Terapeutiska 6vningar
o Kyla

o Varme

e Massage

e Akupunktur
e TENS

e Annat:

Brukar ni ge andra rekommendationer for hundar med HD?

Flera svar mojligt

o Dietfoder

o Fodertillskott

e Anpassning av hemmet
o Viktkontroll

e Mindre fysisk traning
e Mer fysisk tréning

e Annat:

Enkaten slut for klinik utan rehabiliteringsavdelning.
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