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Sammanfattning

Marsvin ar populdra séllskapsdjur som tros ha blivit domesticerade redan pa 500-1000-talet.
Marsvin blir kénsmogna tidigt, honorna vid cirka tvd manaders alder och hanarna vid cirka tre
manaders &lder. Marsvinshonor &r polyGstrala med en cykel pd 15-17 dygn dér Gstrus varar i 6-11
timmar. Marsvin har dessutom en post partum 6strus som kan vara fran tva timmar upp till 25
timmar.

Draktigheten hos marsvin ar lang jamfort med andra mindre séllskapsdjur, upp till 72 dygn, och
ungarna fods fullt utvecklade med péls och 6ppna 6gon och kan klara sig pa fast foda redan vid ett
par dagars élder.

Marsvinshonans backensymfys breddas upp till 50 ganger sin normala storlek i samband med
forlossningen efter en frisattning av relaxin. Forlossningen gar i normala fall snabbt med endast
cirka tre till sju minuter mellan ungarna. Medelantalet ungar i en kull ar tva till fyra och vid fodseln
vager de mellan 45 och 115 gram. Overlevnadschanserna for ungar under 60 gram ar dock begransa-
de.

Dystoki beskrivs som ett vanligt férekommande problem hos marsvin. Bakomliggande faktorer
ar till exempel for stora foster, trangt backen, varksvaghet, dvervikt hos honan, C-vitaminbrist samt
mer ovanliga sd som livmoderomvridning och ektopisk draktighet. En omdebatterad teori ar att
marsvin som beticks for forsta gangen vid en alder éver 8—12 manader kan fa problem med att
bredda sitt backen da en broskomvandling av backensymfysen har da har skett. Ett tidigare examens-
arbete inom detta projekt som syftar till en ékad kunskap om dystoki hos marsvin visade att en
majoritet av marsvinsuppfdodarna i Sverige som medverkade i undersokningen hade upplevt forloss-
ningsproblem hos sina marsvinshonor. Av dessa hade under halften sokt veterinarvard for sitt
marsvin. Diagnosen dystoki kan stallas om marsvinen har haft aktiva krystvérkar i mer &n tjugo
minuter alternativt intermittenta varkar i Gver tva timmar utan att en unge fods fram. Veterinarvarden
for marsvin som diagnosticerats med dystoki inkluderar bilddiagnostik, blodprovstagning, eventuell
medicinering for att inducera vérkarbete, smartstillning samt eventuellt kejsarsnitt.

Syftet med denna studie var att genom att ta del av behandlingsjournaler fran marsvin drabbade
av dystoki se de vanliga bakomliggande orsakerna till dystoki hos marsvin i Sverige. Vidare in-
tervjuades tvd kommersiella uppfodare for att undersoka forekomsten och orsaken till dystoki i deras
verksamheter. | detta arbete ingar journaler fran 14 marsvin som vardats for dystoki. Det fanns
mycket lite material i form av journaler att samla in.

Vid granskningen av journalerna sags att bilddiagnostik och provtagning bara anvandes i ett fatal
av fallen. I en majoritet av fallen framgar inte klart vad som orsakat marsvinens dystoki men att det
skulle réra sig om en oférmaga att bredda backenet for marsvin som fodde sin forsta kull gar att
utesluta i 12 av de 14 fallen. De bakomliggande orsakerna som sags i flest journaler var foster-
orsakade s& som for stort foster eller fellage. Hos de kommersiella uppfodarna ségs en forvanansvart
liten forekomst av dystoki i verksamheterna. Uppfddarna jobbade mycket forebyggande for att
minska forlossningskomplikationer. Det var svart att dra slutsatser om de bakomliggande orsakerna
till dystokierna da dessa ofta inte upptacktes forran marsvinen hittades doda.

Nyckelord: forlossning, forlossningsproblem, dréktighet, fellage, foster, backen



Abstract

Guinea pigs are popular pets believed to have been domesticated as early as the 500-1000s. The
animals enter puberty early, the females about the age of two months and the males about the age of
three months. Female guinea pigs are polyestrous with an estrus cycle of 15-17 days where estrus
last about 6-11 hours. In addition, guinea pigs have a post-partum estrus which can last for two to
twenty-five hours.

The gestation period is extended, up to 72 days, and the pups are born fully developed with fur
and eyes and can manage to eat solid food when they are just a couple of days old.

The female guinea pig’s pelvis must widen up to fifty times its normal size when given birth
after a release of relaxin. The parturition is normally fast with only about three to seven minutes
between the pups. The average litter size is two to four and the pups weighs between 45 to 115
grams. The chances of survival are limited for pups weighing under 60 grams.

Dystocia is described as a common problem among guinea pigs. Underlying factors causing
dystocia is for example too large fetuses, a narrow pelvis, uterine atony, obesity in the female,
vitamin C deficiency and rarer conditions as uterine distortion and ectopic pregnancy. A contro-
versial theory is that a guinea pig female bred for the first time when reaching an age of about 8-12
months can experience problems of widening the pelvis after the time of pelvic fusion. A previous
master thesis within this project aimed at increasing knowledge of guinea pig dystocia showed that
a majority of the guinea pig breeders in Sweden taking part in the survey had experienced dystocia
in their female guinea pigs. Half of the breeders sought veterinary help for their guinea pig. The
diagnosis of dystocia can be made if the guinea pig has had active contractions for over twenty
minutes alternatively intermittent contractions for over two hours without a pup being born.
Veterinary care for guinea pigs diagnosed with dystocia includes diagnostic imaging, blood
sampling, eventual medication to induce labor, pain relief and eventual c-section.

The purpose of this study was to determine the common underlying causes of dystocia in guinea
pigs in Sweden by accessing treatment records from guinea pigs diagnosed with dystocia. In
addition, two commercial breeders were interviewed to investigate the occurrence and cause of
dystocia in their businesses. This study includes fourteen treatment records from guinea pigs
diagnosed with dystocia. There was very little material in the form of treatment records to collect.

Upon review of the treatment records it was seen that diagnostic imaging and blood sampling
were used only in a few cases. In most of the cases, it is not clear what caused the dystocia but that
it would be an inability to broaden the pelvis of guinea pigs given birth to their first litter could be
ruled out in twelve of the cases. The underlying causes that were seen in most of the records were
fetal causes such as too large fetus or malposition. Among the commercial breeders a surprisingly
small occurrence of dystocia was seen. The commercial breeders worked preventively to reduce the
numbers of dystocia in their businesses. It was difficult to draw conclusions about the underlying
causes of dystocia in the commercial breeders as these were often not discovered until the guinea
pigs were found dead.

Keywords: parturition, delivery complications, gestation, malposition, fetus, pelvis



Forord

Som en fore detta marsvinsagare blev jag glad nar jag horde talas om mdjligheten
att fa skriva mitt examensarbete inom ett forskningsprojekt som syftar till att
kartlagga forlossningsproblem hos marsvin i Norden. Mojligheten att fa fordjupa
mina kunskaper och bidra till 6kad forstaelse av forlossningsproblem hos detta
djurslag lockade mig att védlja. Jag har sjalv &gt ett marsvin vid namn Cleo som
saldes till mig d& hon skulle tas ur avel. Cleo féodde en kull med nio levande
marsvinsungar och hennes uppfdodare bestamde att det var bast att sluta anvanda
henne i aveln da hon var radd for att fortsatt stora kullar kunde leda till komplika-
tioner for Cleo. Detta gjorde mig nyfiken p& bakomliggande orsaker till dystoki hos
marsvin.
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1. Inledning

Att marsvin drabbas av forlossningsproblem, dystoki, ar valkant inom litteraturen
(Hawkins & Bishop 2012). Ett tidigare examensarbete inom omradet har visat att
en stor del av de medverkande svenska marsvinsuppfédarna nagon gang varit med
om att deras honor drabbats av dystoki (Stolzenberg 2020).

En tankbar orsak till dystoki hos marsvinshonor som ofta ndmns inom littera-
turen &r att marsvinshonor 6ver en viss alder som inte har fatt avkommor tidigare
har en backensymfys som inte honorna klarar av att bredda under férlossningen och
att de darfor inte har mojlighet att foda fram de néstan fardigutvecklade ungarna
(Hawkins & Bishop 2012, Brower 2006, Richardson 2009, Jackson 2004). Littera-
turen pa omradet menar darfor att marsvinshonor ej far vara éver ett ar nar de paras
for forsta gangen.

Detta ar dock omstritt och manga uppfédare menar att det skulle vara en seglivad
myt (Bishop 2002, Hawkins & Bishop 2012, Stolzenberg 2020).

Vid ett tidigare arbete pd omradet sags att ingen av de tillfragade svenska upp-
fodarna angett detta som en orsak till att deras marsvinshonor drabbats av dystoki
(Stolzenberg 2020).

Det finns manga andra anledningar till att marsvin drabbas av dystokier, sdsom
varksvaghet, for stora foster, dréktighetstoxikos, brister i utfodring, ektopisk drék-
tighet med mera (Hawkins & Bishop 2012).

Detta arbete ar en del i ett storre projekt som syftar till att kartlagga forlossnings-
svarighet hos marsvin i Norden. Syftet med detta arbete ar att klargora vilka de
huvudsakliga orsakerna till att marsvin i Sverige drabbas av dystoki &r. For att fa
reda pa det har en genomgang av journaler fran marsvin som behandlats for dystoki
pa ett antal olika djursjukhus och kliniker utforts.

Vidare bestar arbetet av en intervjudel dar tva kommersiella uppfodare in-
tervjuats, en grossistuppfodare vars marsvin séljs vidare till olika zoobutiker i
Sverige och en uppfodare av laboratoriemarsvin. Denna intervjudel tillkommer for
att ge en ytterligare uppfattning av frekvensen och orsaker till forlossnings-
svarigheter da dessa tva uppfodare ser en stor mangd fodslar varje ar.

Arbetet innehaller en litteraturgenomgang som syftar till att sammanfatta den
kunskap som finns om marsvinens reproduktion och forlossningssvarigheter.
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2. Litteraturoversikt

2.1. Allmant

Marsvin ar en art av gnagare som har sitt ursprung i Sydamerika dar de tros ha blivit
domesticerade pa 500-1000-talet, enligt vissa kallor dven sa tidigt som 1000 f.Kr.
(Weir 1974 se Quesenberry et al. 2012). Marsvin foddes i Sydamerika upp for att
bli livsmedel, men har sedan de fordes till Europa for ungefar 500 ar sedan anvants
mycket som séllskapsdjur och forskningsdjur bade i Europa och Nordamerika.

Anderson (1987) skriver i en sammanstallning att marsvin har en kort och solid
kropp utan svans. De forekommer i en mangd olika farger och harlag, det har dven
avlats fram harlésa marsvin. Marsvin ar enkelmagade gréasatare och har som sadana
en mycket stor cecum, som kan innehalla upp till 65 % av mag-tarmkanalens inne-
hall.

2.2. Reproduktion

2.2.1. De honliga reproduktionsorganens anatomi

Honliga marsvin har tva aggstockar som méter ca 3-6 mm ganger 2-4 mm ganger
2-3 mm (Hargaden & Singer 2012). Gulkroppar kan ses makroskopiskt men mins-
kar i storlek efter dag 13 i 6struscykeln (Breazile & Brown 1976).

Marsvin har en bikornuat uterus, det vill saga en tvadelad livmoder (Hargaden
& Singer 2012). Livmoderkroppen ar ca 12 mm lang och 10 mm i diameter, med
ett starkt ligament mellan livmoderhornen (Breazile & Brown 1976). Cervix mater
ca 25 mm i l&ngd och &r kranialt 14 mm i diameter for att sedan smalna av till 5
mm i diameter kaudalt.

Marsvin ar Hystricomorpha — piggsvinsartade gnagare, och delar utmérkande
anatomiska drag med denna underordning av gnagare — daribland ett vaginalt
membran som tacker den vaginala éppningen nér marsvinshonorna ej ar i ostrus
eller under forlossningen (Weir 1974 se Donnelly & Brown 2004).
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2.2.2. Ostruscykeln

Marsvin ar polyo6strala med en cykel pa ca 15-17 dygn, med en viss variation av
cykellangden beroende pa arstid (Stockard & Papanicolaou 1917). Cykeln bestar
av proostrus som pagar i 2-4 dygn, 6strus som pagar i cirka 6-11 timmar, metdstrus
i 2-4 dygn och sedan didstrus i 8-10 dygn (Lilley et al. 1997).

Bishop (2002) skriver i en Oversikt pa omradet att marsvin har dven en post
partum-ostrus som kan variera i langd mellan 2 till 25 timmar, vilket ocksa Har-
gaden & Singer (2012) skriver. Om marsvinshonorna betécks under denna period
har de en dréktighetsprocent som ligger mellan 60-80 % (Bishop 2002).

Quesenberry et al. (2012) skriver att marsvin, precis som manga andra djur, visar
beteendeforandringar i samband med prodstrus och 6strus. Under prodstrus ar
marsvinshonorna mer aktiva, kan utstota gutturala laten och jaga efter sina bur-
kompisar. Under 6strus uppvisar honorna lordos, det vill sdga svankar med ryggen.
Aven 6ppning av vaginalmembranet, vaginal svullnad samt en sekretion av mukus
kan ses under ostrus (Hargaden & Singer 2012).

| en studie visade Challis et al. (1971) hur progesteron- och dstrogennivaerna
forandrades under Ostrus, samt under dréktigheten hos marsvin. Tre grupper om
tjugo marsvin per grupp anvéndes under forsoket. Marsvinen tillhorde olika forsk-
ningskolonier och var av olika blodslinjer. Innan marsvinen anvéndes i studien
studerades de noga under tva dstruscykler for att bedoma vilken dag som var dag 0
av cykeln. Dagen da marsvinen hade ett 6ppet vaginalmembran sattes som dag O i
cykeln. Dag 0 i draktigheten bestdamdes vara den dagen en vaginalplugg som be-
kraftade parning sags. Blodprov togs i regel fran de draktiga marsvinen var femte
dag men med undantag mellan dag 10 och 20 under dréktighet samt veckan innan
forvantad fodsel da blodprov i stallet togs varannan till var tredje dag. Hos de icke-
dréaktiga marsvinen sags att direkt efter agglossning borjade progesteronnivaerna
stiga tills de nadde maxniva, vilket intraffade dag 5 efter dgglossning. Nivaerna lag
da pa 2,8 + 0,33 ng/ml. Efter dag 9 efter agglossningen borjade nivaerna sjunka och
dygn 12 lag progesteronnivaerna under 0,5 ng/ml. De hdgsta nivaerna av okonjuge-
rat 6strogen som kunde uppmatas under en ostruscykel hos icke-draktiga marsvins-
honor var 10-15 pg/ml plasma. Vid méatning av hormonnivaer hos draktiga mar-
svinshonor sags skillnader mellan individer, men upprepade méatningar hos samma
individ visade att individerna i sig Iag stabilt i sina véarden. Vid ca 15 dygn efter
befruktning borjade progesteron stiga kraftigt fran 15 ng/ml upp och 6ver 100 ng/ml
vid dygn 20. Mellan dygn 30 och dygn 45 uppmattes de hogsta progesteronnivaerna
med varden pa 329 + 14 ng/ml. Dérefter sags en sankning av progesteron for att vid
dygn 56 till 60 ligga pa 160 + 14,7 ng/ml. De sista dagarna innan fodseln steg ater
progesteronnivan och nadde 258 + 22 ng/ml. Precis som med progesteronet skilde
sig nivaerna av 6strogen mellan de dréktiga marsvinshonorna, men varje marsvins-
hona uppvisade individuella hormonmanster. Ostrogennivaerna var som hogst
under dygn 56-60 i draktigheten och lag da pa 31,05 + 5,21 pg/ml. Inom tva dygn
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efter marsvinen fott sina ungar hade 6strogennivaerna gatt under det minsta méatbara
vardet, vilket var <5 pg/ml hos alla marsvinen i studien.

2.2.3. Draktighet

Donnelly & Brown (2004) skriver i en sammanfattande artikel att marsvinshonor
blir kénsmogna vid ca tvd manaders alder, medan hanarna blir kbnsmogna vid tre
manaders alder. Dréktigheten ér till skillnad fran hos kanin och hamster férhallan-
devis lang med ett medel pa 68 dagar (Weir 1974 se Donnelly & Brown 2004,
Quesenberry et al. 2012). Redan vid draktighetsdygn 15 kan foster palperas men de
blir tydligare runt dréktighetsdygn 28 till 35 (Quesenberry et al. 2012). De forsta
fosterrorelserna kan kénnas vid palpering runt dygn 42 och runt samma tidpunkt &r
fostren rontgentéta och kan ses vid bilddiagnostik (Richardson 2000).

Antalet ungar i en marsvinskull ar vanligen tva till fyra och ungarna fods fullt
utvecklade med pals och kan redan efter ett par dygn klara sig pa endast fast foda
(Weir 1974 se Quesenberry et al. 2012).

Vid 3,5 dygn efter befruktning anlander embryot som da bestar av atta celler till
livmodern och vid dygn 6 sker implantationen och zona pellucida bryts ner skriver
Chavatte-Palmer & Guillomot (2007) i en sammanfattande artikel. Under den tid
blastocysten befinner sig i livmodern innan implantationen bildas en “implanta-
tionskon” (Enders & Schlafke 1969). Trofoblaster utgdende fran denna kon
penetrerar zona pellucida pa ett flertal stallen och binder fast till epitelceller i
livmodern. Carson (et al. 2000) skriver i en sammanfattning pa omradet att utskott
bestdende av syncytietrofoblastceller tar sig sedan emellan epitelcellerna och
igenom basallamina. Pa det viset tar sig hela blastocysten in i endometriet och det
ar i denna process som zona pellucida bryts upp. Enders & Blankenship (1999)
skriver i en Oversiktsartikel att marsvinen har en hemomonochorial placenta vilket
betyder att ett lager av syncytietrofoblaster fran korion kommer i kontakt med
maternellt blod.

Det kan forekomma superfetation, det vill sdga att en andra draktighet inleds hos
en redan draktig hona, hos marsvin och det har funnits fall dar en hona har fott tva
kullar med trettiofem dagars mellanrum (Richardson 2000). I fall dar superfetation
har setts har de olika kullarna befunnit sig i varsitt livmoderhorn.

Richardson (2000) beskriver att de hormoner som ansvarar for att uppréatthalla
en dréktighet, progesteron och dGstrogen, regleras hos de flesta djur genom att
hypofysen signalerar till ovariernas gulkroppar. Hos marsvin har det setts att detta
samspel spelar en mindre roll efter de forsta fyra veckorna av dréktigheten.
Hypofysen ar viktig de forsta tre dygnen av marsvinens draktighet och &gg-
stockarna under de forsta tjugoatta dygnen. Darefter ar det framst placentan som
star for dessa hormoner och en dréktighet kan efter tjugoatta dygn bibehallas utan
inblandning fran hypofys och ovarier om de skulle extraheras.
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2.2.4. Den normala forlossningen

Vid det trettonde dréaktighetsdygnet borjar brosket som haller ihop marsvinshonans
os pubis (blygdben) att luckras upp for att vid slutet av draktigheten helt upplosts.
Den dréaktiga marsvinshonans backensymfys breddas upp till femtio ganger sin
storlek under forlossningen (Hargaden & Singer 2012). En frisattning av relaxin
fran hypofys och endotel &r signalen for denna breddning av backenéppningen
(Williams 2012).

Till skillnad fran manga andra gnagare har marsvinshonan inget bobyggnads-
beteende som féregar forlossningen (Quesenberry et al. 2012). De flesta marsvins-
honor foder sina ungar pa natten och forlossningen gar snabbt, runt en halvtimme
totalt, med cirka 3-7 minuter mellan ungarna (Richardson 2000).

Antal ungar i kullen kan variera kraftigt men medelantalet ungar som fods ar 2-
4 stycken skriver Kondert & Mayer (2017) i en dversiktsartikel. Ungarna har vid
fodseln en vikt mellan 45 gram och 115 gram men éverlevnadschanserna for ungar
som vid fodseln vager under 60 gram &r begransade (Harkness & Wagner 2010 se
Quesenberry et al. 2012).

Marsvin ar placentofagiker och dven andra marsvin &n modern kan dta moder-
kakan efter fodseln om de halls i samma bur trots att marsvin annars ar strikta herbi-
vorer (grasatare) (Quesenberry et al. 2012).

2.3. Dystoki hos marsvin

Tecken pa att forlossningsproblem foreligger hos en marsvinshona &r ett aktivt
varkarbete utan att nagot foster fods fram, da det i vanliga fall bara skall ta ett par
minuter, samt olivgrona vaginala flytningar utan att forsta fostret fods (Jackson
2004). Andra tecken kan vara nedstamdhet eller blodiga vaginalflytningar. Diagno-
sen kan enkelt stallas genom kombinationen anamnes och de kliniska fynden
(Martinho 2006). Aven nedsatt rorelseforméga eller forlamning av marsvinets bak-
kropp, apati samt dyspné (andndd) ar kliniska tecken som ett marsvin med forloss-
ningsproblem kan uppvisa (Langlois et al. 2021).

Hawkins & Bishop (2012) skriver att dystoki ar ett vanligt forekommande
problem hos marsvin och kan bero pa en mangd olika faktorer. Kénda bakom-
liggande faktorer for dystoki hos marsvin &r till exempel for alltfor stora foster, ej
tillracklig breddning av backensymfysen, livmoderomvridning, 6vervikt hos ho-
nan, c-vitaminbrist och andra nutritionella sjukdomar eller véarksvaghet.

| ett tidigare examensarbete inom detta projekt visade Stolzenberg (2020) att
74,6 % av de marsvinsuppfddare i Sverige som medverkade i undersékningen hade
upplevt forlossningsproblem hos sina marsvin. Av de som fott upp dver tio kullar
svarade 95,2 % att de vid nagot tillfalle noterat forlossningsproblem hos sina
marsvin. Arbetet visade dessutom att av de som upplevt forlossningsproblem hos
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sina marsvin sokte 39,0 % veterinarvard och av dessa resulterade 56,2 % i kejsar-
snitt. Uppfddarna till totalt nio marsvin som blivit kejsarsnittade angav féljande
orsaker till forlossningsproblemen hos sina honor: tva uppfédare angav draktig-
hetstoxikos, en uppfodare angav varksvaghet (uterin inertia), fyra uppfodare angav
fellage av fostren, en angav for gammal hona och en angav att honan hade en skada
pa sin rygg, se figur 1.

Brower (2006) skriver i en Oversiktsartikel att da marsvinsfoster ar val utveck-
lade vid sin fodsel drabbas de hart av en eventuell syrebrist vid en forlangd for-
lossning eftersom de har ett stort behov av syre och ej kan tolerera koldioxid. Om
placentan skulle lossna innan ungarna fétts fram tar det inte lang tid innan de dor.
En snabb forlossning &r darfor viktig for marsvinen och dystoki kan ségas foreligga
om honan har haft intensiva krystvarkar i dver tjugo minuter alternativt intermitten-
ta krystningar i 6ver tva timmar.

Hawkins & Bishop (2012) beskriver marsvin som kansliga for gastrointestinala
storningar. Sjukdomar samt andra tillstdnd som orsakar anorexi leder snabbt till
hypomotilitet av gastronintestinalkanalen vilket kan bli potentiellt livshotande for
marsvinet. Kliniska tecken som tyder pa magatoni hos marsvin ar till exempel; av-
saknad av avforing, tandgnissling, avsaknad av tarmrorelser, en spand och svullen
buk samt smértreaktion vid bukpalpation. En marsvinshona som slutar &ta vid en
dystoki kan alltsa snabbt bli mycket forsamrad i allmantillstandet. Nar dessa
problem uppstar hos marsvin ar det viktigt att skyndsamt behandla marsvinet
genom smartstillande, vatsketerapi och stddmatning.

m Draktighetstoxikos m Varksvaghet
Fellage m Aldre marsvin
m Ryggskada hos marsvin

Figur 1 Orsaker till kejsarsnitt hos nio marsvin enligt uppfodare fran examensarbete av Stolzenberg
2020.
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2.3.1. Maternella orsaker och hur de kan hanteras

Ektopisk draktighet

Trots att ektopiska draktigheter hos marsvinshonor har beskrivits ett flertal ganger
i litteraturen finns det litet skrivet om fall av dystoki hos marsvin kopplat till ekto-
pisk dréktighet, alltsa utomkvedshavandeskap (Martinho 2006).

Corpa (2006) skriver i en sammanfattning pa omradet att en ektopisk draktighet
kan definieras som en draktighet som tar plats utanfor livmodern. Det finns bade
olika typer av ektopiska draktigheter saval som olika subtyper. Ektopiska draktighet
kan delas in i tva typer; en typ dar fostret utvecklas i tuba uterina, alltsa i 4gg-
ledaren, och en typ dér fostret utvecklas i abdomen, det vill s&ga buken. Den tubala
dréaktigheten kan sedan delas in ytterligare beroende pa den anatomiska lokalisa-
tionen av draktigheten. En tubal draktighet ar resultatet av att en befruktad zygot i
stéllet for att for att forflyttas till uterus av olika skél stannar kvar i tuba uterina.
Den abdominella formen av ektopisk draktighet kan uppsta primart eller sekundart.
Den priméra formen ar nar en oocyt tappas fran infundibulums utskott och befruktas
i bukhalan eller nér en befruktad retrograd zygot tar sig till bukhalan. Den sekun-
dara varianten av en abdominell ektopisk dréktighet sker om tuba uterina eller
uterus rupturerar efter att implantation skett. Detta kan ske efter ett trauma eller ett
hogt inre tryck.

I en fallrapport om en marsvinshona drabbad av ektopisk dréktighet beskriver
Martinho (2006) en ettarig marsvinshona av en kortharig ras. Marsvinshonan hade
vid fem manaders alder haft en tidigare kull som kunde fodas fram utan kompli-
kationer — alla tre ungarna var dock dodfédda. Marsvinet hade nu fatt en dodfodd
unge men sedan inte fott fram fler ungar pa atta timmar trots att ett konstant vark-
arbete pagick. Honan hade under dessa timmar ej atit och bara druckit en liten
mangd vatten. Vid ankomst till klinik gjordes en klinisk underskning dar taky-
kardi, hog hjartfrekvens, kunde konstateras. Vid palpation av buken kdndes minst
tva foster. Marsvinshonan behandlades med vatska, en subkutan administrering av
Ringer Laktat, en intramuskular injektion med kalciumglukonat samt en dextros
oralt. Man tog rontgenbilder pa marsvinet som visade pa tre utvecklade foster, dock
belagna langre kranialt &n vanligt. Pa rontgenbilderna sags inget mekaniskt hinder
som kunde forklara dystokin och man behandlade darfér marsvinet med tva
injektioner av oxytocin med trettio minuters mellanrum da misstanken var uterin
inertia. Nar detta inte hjalpte togs beslutet om ett kejsarsnitt. Nar bukhalan
Oppnades kunde forst inte uterus lokaliseras direkt, och efter lokalisation konsta-
terades att den inte innehdll nagra foster, men att det fanns spar av en draktighet i
det ena livmoderhornet. | stallet lokaliserades tre fullt utvecklade foster i den
kraniala delen av buken. Ett av fostren var inplanterat i serosan ldngst magséckens
stora kurvatur medan de tva andra var inplanterade i bukvaggen. Fostren var livldsa
men fullt utvecklade och med intakta fosterhinnor. Uterus visade inga tecken pa
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skador och forfattaren drar darfor slutsatsen att fostren hamnade i bukhalan tidigt
under dréktigheten.

Hong & Armstrong (1978) beskriver i en annan fallrapport tva marsvinshonor i
en forskningsanlaggning som hittas déda och obduceras. | bukhalan pa den ena
honan hittades ett fullt utvecklat foster tackt av membran. Bade ovarierna och
uterus var fria fran fostret, men bada livmoderhornen var fyllda av blod. Fostret var
implanterat i vanstra bukvaggen. Samma fynd hittades pa den andra marsvins-
honan, med skillnaden att placentan hade adhererat till pylorus, den nedre delen av
magsacken. Inga fynd hittades som kunde pavisa att de ektopiska draktigheterna
hade uppstatt pa grund av ruptur av uterus men inte heller att en ruptur och foljande
lakning av uterus inte hade skett. Det skulle ocksa kunna réra sig om en primar
abdominal ektopisk draktighet.

De ektopiska dréktigheter som rapporterats hos marsvin som anvands for forsk-
ning har varit abdominala (Corpa 2006).

Uterin inertia - varksvaghet

Kennedy (1955) skriver i en oversiktsartikel att uterin inertia kan delas in i en
primar form eller en sekundar form. Den sekundara formen uppstar pa grund av
utmattning efter ett forlangt varkarbete som f6ljd av exempelvis mekanisk obstruk-
tion.

Varksvaghet ar ett tillstand som ar val studerat hos hundar da det &r den van-
ligaste orsaken till dystoki hos denna art (Barber 2003). Den priméara formen av
varksvaghet kan delas upp i en total och en partiell form. Vid en total form av
varksvaghet dvergar inte 6ppningsfasen till utdrivningsfasen. Vid en partiell form
uppnas utdrivningsfasen men kontraktionerna racker inte till for att foda fram
fostren. Hos hundar har primar varksvaghet kopplats till fodslar av stora kullar dar
det blir en 6veruttanjning av musklerna i uterus samt till fodslar av sma kullar dar
oxytocin frislappningen &r otillracklig. Aven faktorer som hypokalcemi och hypo-
glykemi kan leda till en primar véarksvaghet.

Richardson (2000) menar att dystoki till foljd av primar varksvaghet verkar vara
ett ovanligare tillstand hos marsvin, men kan tankas vara orsaken till dystoki nar
honor néra forlossning hittas doda trots att de tidigare verkat vara vid god halsa.

Svar hypokalcemi kan drabba marsvin och paminner om kalvningsforlamning
hos kor, sett till bade orsak och symptom (Brower 2006). Det uppstar ett plétsligt
behov av kalcium som kroppen inte av att frigora fran skelettet och marsvinen far
muskeltremor och kramper. Behandlingen ér att tillféra kalcium men prognosen ar
mycket avvaktande.

Nutritionella och metabola tillstand

C-vitaminbrist ndmns i litteraturen som en anledning till dystoki (Hawkins &
Bishop 2012). Marsvin saknar enzymet L-gulunolaktonoxidas och behdver darfor
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tillskott av C-vitamin i sin diet for att inte drabbas av bristsjukdomar (Riggs 2009).
L-gulunolaktonoxidas ar ett enzym som ar viktigt i metabolism av glukos till askor-
binsyra, vilket betyder att marsvinen sjalva inte kan tillverka c-vitamin (Sato et al.
1976).

Mahmoodian & Peterkofsky (1999) skriver att c-vitamin ar essentiellt i bildandet
av kollagen, och vid brist pa c-vitamin kan det uppsta blédningar bade i muskler,
under huden, i benhinnor samt i tandkoéttet. Detta foreslas bero pa att brist pa kolla-
gen hos marsvin leder till svagare och mer ostrukturerade blodkarl. Vid c-vitamin-
brist tappar marsvinen i vikt och vid en studie som forfattarna genomforde déar de
jamforde marsvin som sattes pa en svéltdiet innehallandes c-vitamin som bantades
tills de nddde samma vikt som en grupp marsvin som utfodrades med en diet helt
fri fran c-vitamin sdg man inte dessa blédningar hos marsvinen som fortfarande fick
I sig c-vitamin.

Williams (2012) skriver att forutom blodningar ar andra tecken pa c-vitaminbrist
alopeci, nedsatt pélskvalitet, tandlossning, nedsatt sarlakningsformaga med flera.
Marsvin kan bli ovilliga att réra sig samt uppvisa tandgnissling pa grund av led-,
och muskelsmartor. Aven skelettet paverkas om c-vitaminbristen far fortsatta under
en langre tid med foljd att marsvinen far en férlust av benmassa.

Diagnosen stélls ofta baserat pa kliniska tecken i kombination med en anamnes
dar det framkommer att dieten ej innehaller tillrackligt med c-vitamin (Riggs 2009).
Bilddiagnostik kan avsl6ja forandringar i skelett och leder. Behandlingen utgors av
vatsketerapi, stddmatning, smartstillande samt tillforsel av c-vitamin. Det &r &ven
viktigt att agaren uppmarksammas pa vad som utgor en korrekt diet for marsvinet.

Da en c-vitaminbrist leder till muskelblodningar och muskelsmarta och gor mar-
svinen ovilliga till rérelse &r det rimligt att det ocksa kan uppsta komplikationer vid
en forlossning.

Draktighetstoxikos &r ett tillstand som kan drabba marsvin fran tva veckor pre
partum till tva veckor post partum (Brower 2006). Marsvinen visar symptom som
letargi, hypodipsi, dyspné, de saliverar och far icke-koordinerade rorelser. Drék-
tighetstoxikos kan delas in i tva varianter; en nutritionell och en typ som kopplas
till nedsatt blodcirkulation.

Den nutritionella formen uppstar vid en nedgang i kolhydratsintaget som leder
till en 6kad mobilisering av fett (Williams 2012). Framfor allt Gverviktiga marsvin
med stora depaer av fett riskerar att drabbas av nutritionell draktighetstoxikos. Till
foljd av fettnedbrytningen uppstar ketoacidos, hypoglykemi, hyperlipedemi, keton-
uri samt proteinuri. Inom ett par dagar leder tillstandet till koma. Vid en obduktion
ses en forstorad lever med rundande kanter och gul-vitt fargomslag. Aven fynd sa
som fettdroppar mellan lungalveolerna samt celldegeneration och en minskning av
lipidinnehallet ses i binjurens zona fasciculata &r fynd som ses vid obduktion
(Rogers et al. 1951). Mikroskopiskt kan lipidos ses i hepatocyter samt i njurar och
binjurar (Barthold et al. 2022).
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Den andra varianten av draktighetstoxikos ar inte ett metabolt tillstdnd utan
orsakas av vavnadsischemi, det vill sdga syrebrist i vavnader, och ett forhindrat
aterflode av venost blod pa grund av obstruktion fran den tunga livmodern skriver
DeCubellis (2016) i en sammanstallande artikel. Aven blodflodet till njurarna samt
mag- och tarmkanalen kan blockeras av livmodern (Hawkins & Bishop 2012).
Detta leder till hypertension och paminner om den typ av havandeskapsforgiftning
som kan drabba kvinnor. 1 vissa fall har det &ven uppstatt disseminerad intravasal
koagulation (DIC) som komplikation av dréaktighetstoxikos hos marsvinshonor
(Bishop 2002).

Behandlingen vid dréktighetstoxikos bestar i det akuta skedet av tillforsel av
dextros, antingen peroralt eller upplandat med koksaltlésning intravendst eller
intraossedst (Langlois et al. 2021). Detta kombineras med vatsketerapi och stod-
matning. Ibland anvénds &ven kalciumglukonat och magnesiumsulfat. Om det ror
sig om den ischemiska formen av draktighetstoxikos rekommenderas alltid ett akut
kejsarsnitt.

Anatomiska orsaker

Mycket av litteraturen pd omradet menar att marsvinshonor som paras for forsta
gangen nar de &r aldre dn en viss alder drabbas av dystoki till foljd av att backen-
symfysen ej vidgar sig tillrackligt mycket for att foda fram de fullt utvecklade mar-
svinsungarna. Aldern som anges varierar mellan 7 till 12 manader (Bishop 2002,
Brower 2006, Richardson 2009, Jackson 2004). Detta anses enligt Stolzenberg
(2020) av manga uppfodare vara en skréna vilket dven av Bishop (2002) skriver.
Dock saknas tillforlitliga studier pa omradet for att bekrafta att sa skulle vara fallet.

Brower (2006) skriver att marsvinshonans backensymfys behover breddas till
nara 2-3 cm vid forlossningen och redan 48 timmar prepartum skall backensym-
fysen vara ca 1,5 cm i bredd. Om honans backensymfys har broskomvandlats sker
inte denna breddning och marsvinshonan har ingen méjlighet att féda fram de
relativt stora ungarna.

I en mycket tidig studie pa omradet visar Todd (1923) att marsvinshonor som
fatt ungar har ett backen som ej helt har gatt tillbaka till ursprungsbredden. Genom
bilddiagnostik och obduktioner sag Todd hur backenet breddades fram till forloss-
ningen och sedan sléts efterdt, men utan att helt ga ihop. Jamforelser gjordes ocksa
med marsvin som ej fott ungar under sitt liv dar backensymfysen var helt sluten.

Livmoderomvridning ndmns inom litteraturen som en orsak till dystoki hos
marsvin men utdver det finns det inte mycket skrivit om marsvin drabbade av
livmoderomvridning. Dua et al. (2005) skriver i en sammanfattande artikel att liv-
moderomvridning, torsio uteri, definieras hos manniskor som néar livmodern har
roterat runt sin langdaxel minst 45 grader. N&r livmoderomvridning sker i samband
med forlossning kan symptomen vara ett aktivt varkarbete som inte leder till fram-
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drivning av foster. Da det leder till minskat blodfléde till livmodern ses ofta
paverkade foster.

Livmoderomvridning &r ovanligt hos de vanligare sallskapsdjuren hund och katt,
katt drabbas dock nagot oftare an hund skriver Biddle & Macintire (2000) i en
sammanstéllning pa omradet. Omvridningen kan ske av bade livmodern i sin helhet
eller av bara ett av hornen. Bilddiagnostik visar ofta en forstorad och vatskefylld
livmodern och ibland &ven tecken pa fosterdod sdsom icke-sammanhéangande fos-
terdelar eller forekomst av gas, antingen fritt i livmodern eller i fostren.

Det &r inte helt faststallt vad som orsakar en livmoderomvridning men de fak-
torer som observerats i samband med livmoderomvridningar ar till exempel 6ver-
rorliga foster, minskad tonus i livmodern, for lite fostervatska samt tidigare uttanj-
ning av livmoderns breda ligament hos honor som fott flera ungar skriver Jutkowitz
(2005) i en litteraturstudie. Det &r viktigt att en livmoderomvridning vid tidpunkten
for forlossning behandlas genom en ovariehysterektomi dar livmodern plockas ut i
det vridna tillstandet da risken &r att om man forst aterstéller den till sitt normala
tillstand sa frisatts endotoxiner och inflammationsmediatorer fran den ischemiska
vavnaden.

Kunstyt (1981) beskriver kort tre fall av livmoderomvridning hos marsvinshonor
pa laboratorier. Det forsta fallet beskriver en 2,5 arig avelshona dar vanstra liv-
moderhorn innehallandes ett foster hade vridit sig 680° medurs och var morkt av
blod medan resten av bukorganen var anemiska. Tva andra fall av livmoderom-
vridning beskrivs dar det i bada fallen rérde sig om en 1080° medurs vridning, det
vill sdga tre varv, av ett livmoderhorn innehéllandes endast ett foster.

En fallrapport (Neves et al. 2019) beskriver diagnostisering och behandling av
en dvéarghamster som drabbats av livmoderomvridning. Dvarghamstern var vid
tillfallet ett & gammal och det var hennes forsta kull. Tidpunkten stimde Gverens
med forlossning och hamstern hade under 12 timmar visat symptom sa som oro,
upphort att &ta och dricka, samt varkarbete. Vid ankomst till klinik kunde foster
palperas men honan hade inte ldngre varkar. Oxytocin administrerades intra-
muskulart och efter tvd minuter kunde tydliga sammandragningar ses men
forlossningen fortskred ej. Denna behandling upprepades efter en halvtimme med
samma resultat och beslut om ett kejsarsnitt togs. Efter 6ppning av bukhalan sags
att det hogra livmoderhornet var blodoverfyllt. Det vanstra hornet var rodfargat och
ischemiskt. Det hogra livmoderhornet var vridet i 180 grader. En ovariehyster-
ektomi genomfordes utan att torsionen forst tillrattalades. | det vénstra livmoder-
hornet hittades sex foster och i det hogra fem foster, alla 11 var déda. Honan syddes
igen och behandlades post-operativt med smértstillande och antibiotika i sju dygn.
Efter sex dygn plockades stygnen bort och honan madde da bra. Forfattarna drar
slutsatsen att trots att det ar ett ovanligt tillstand sa bor veterinarer inte missa att
livmoderomvridning kan férekomma &ven bland de mindre djuren och med korrekt
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hantering kan honan klara sig savida det inte férekommer en stérre systemisk
paverkan.

2.3.2. Fosterrelaterade orsaker

Stora foster

Att marsvinsfoster blir alltfor stora, 6ver 100 gram, kan ses framforallt vid sma
kullar pa 1-2 foster (Wagner 1976). Aven évervikt hos honorna ar en riskfaktor som
kan medfora for stora foster (Jackson 2004).

| en stor retroperspektiv studie sammanstéllde Minarikova et al. (2015) halso-
laget hos ettusen marsvin som under fem ar sokt veterinarhjalp vid forfattarens
klinik i Tjeckien. Av dessa tusen marsvin var 456 honor. Under studiens gang sags
sju fall av dystoki. Forfattaren till studien menar att fallen av dystoki som sags var
kopplade till dels utdragna forlossningar med paféljande utmattning och sekundar
varksvaghet hos honan, dels till alltfor stora foster. Dock presenterar forfattaren inte
ytterligare fakta &n sin slutsats.

Fellagen

Richardson (2000) beskriver felldgen som en orsak till dystoki hos marsvin men

utOver detta saknas beskrivningar i litteraturen om fellagen hos marsvin.
Jutkowitz (2005) beskriver i en litteraturstudie felldagen hos hund och katt dér

fellagen &r den andra vanligaste orsaken till dystoki hos dessa djur. Vanliga fellagen

ar tvarlage, flexion av nacke, framdelsbjudning med underslagna framben, bakdels-

bjudning med underslagna bakben samt att tva foster krockar.

2.3.3. Klinisk hantering av dystoki hos marsvin

Anamnes och klinisk undersokning

For att klargora att det ror sig om dystoki ar det vid anamnestagning viktigt att fa
reda pa hur lange marsvinshonan har haft varkarbete (Kondert & Mayer 2017). Om
det ror sig om mer &n tjugo minuters aktiva varkar utan att ett foster fotts fram eller
om honan i dver tva timmar haft ett intermittent varkarbete utan resultat klassas det
som en dystoki. Uppgifter om honans alder och tidigare kullar &r av intresse da
manga anser att en backensymfys som inte vidgas kan leda till problem.

Vid den kliniska understkningen bor cervix undersokas forsiktigt for att bedéoma
om en korrekt breddning av backenet har uppstatt (Richardson 2000).

Marsvin har en hjartfrekvens som dven hos friska djur skiljer sig mycket at, med
normalvarden 230-320 slag i minuten. Aven den normala andningsfrekvensen har
ett stort spann pa 90-150 andetag per minut (Anderson 1987). Marsvin med dystoki
kan uppvisa dyspne (Langlois et al. 2021).
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Blodanalyser

Venos blodprovstagning fran ett marsvin utgor en svarighet (Quesenberry et al.
2012). De karl som vanligtvis anvands pa hundar och katter, vena saphena samt
vena cephalica, dr svara att traffa hos ett marsvin och riskerar att ge for lite blod for
att kunna genomfdra analyser. Om dessa karl anvénds kravs multipel provtagning.
Ett alternativ ar att anvanda vena jugularis men marsvin har korta halsar vilket kan
forsvara blodprovstagningen. Marsvin ar ocksa lattstressade och denna hantering
kan orsaka ett stort stresspaslag for marsvinet.

Blodanalyser av intresse vid den akuta hanteringen av dystoki & hematokritniva
och totalprotein, glukos, laktat samt blodgaser inklusive joniserat kalcium (Lang-
lois et al. 2021).

Bilddiagnostik
For att kunna utvérdera om mekaniska hinder foreligger samt for att kunna bedéma
fostrens storlek i forhallande till forlossningskanalen rekommenderas réntgen av
marsvinshonan (Kondert & Mayer 2017). For att fa reda pa fostrens status rekom-
menderas ultraljud, vilket dven ar till nytta for att fa en uppfattning om hur liv-
modern ser ut.

Medicinsk hantering

En marsvinshona med akuta forlossningsbesvar behover stabiliseras (Kondert &
Mayer 2017). Detta gors med vatsketerapi, behandla smértan samt varme och en
stressfri miljo.

Det normala vattenintaget for ett marsvin bedéms vara cirka 100 ml/kg/dygn
(Wagner 1984 se Quesenberry et al. 2012). Genom att anvénda sig av denna siffra
samt kompensera for pagaende forluster och uttorkning kan ratt mangd vatska
tillforas. Oftast ges vatska subkutant till marsvin, i omradet vid nacke och skulder-
blad. Vid varje tillfalle kan ca 25-35 ml ges och det kan upprepas tva till tre ganger
under ett dygn. Langlois et al. (2021) anser att beroende pa hur medtagen honan &r
kan vatsketerapi behdvas ges subkutant, intravendost eller intraossedst och att det
bor bedomas fran fall till fall.

Kondert & Mayer (2017) rekommenderar buprenorfin som smartstillande i
dosen 0,01-0,05 mg/kg vilket kan ges subkutant, intramuskul&rt eller intravendst.
Om varksvaghet ar misstanken och ingen obstruktion foreligger rekommenderas
5-10 ml av 10 % kalciumglukonat per oralt samt 0,25-2 ml glukosldsning i styrkan
50 mg/ml antingen per oralt eller intravendst. Om inte denna behandling resulterar
i kontraktioner rekommenderar forfattarna behandling med oxytocin 0,2-3 U upp-
blandat med vétska subkutant. Detta rekommenderas da det enligt forfattarnas
mening finns risk att orsaka for starka livmoderkontraktioner om oxytocin ges intra-
muskulart, samt att vid subkutan giva ses ett langsammare upptag och mer naturliga
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livmoderkontraktioner. Andra forfattare (Martinho 2006; Jackson 2004) anger att
oxytocin kan ges intramuskulart.

Kejsarsnitt

Kondert & Mayer (2017) menar att om inte medicinsk behandling fungerar eller
om ett mekaniskt hinder foreligger bor man genomfora ett kejsarsnitt. Da marsvin
ofta drabbas av komplikationer under anestesi &r det viktigt att informera djur-
agaren om att det ar hoga risker med ingreppet. For att ge marsvinet sa goda chanser
som mojligt &r det viktigt att veterinaren har behandlat eventuella elektrolytstor-
ningar samt utfort vatskebehandling innan ingreppet. Premedicinering kan ges
antingen med 1-2 mg/kg midazolam intramuskulért i kombination med 0,2-0,5
mg/kg butorfanol subkutant eller intravendst. Ett alternativ till detta &r premedici-
nering med 5-20 pg/kg fentanyl intravendst. Efter preoxinering kan narkos induce-
ras och underhallas med isofluran eller sevofluran.

Redrobe (2002) beskriver i en sammanstallning hur utférandet av kejsarsnitt bor
ga till. For att undvika att den tunga buken trycker pa marsvinets lungor och orsakar
andningsdepression skall marsvinet 1aggas med huvudet h6jt. Buken 6ppnas sedan
med ett linje-albasnitt fran sternum till os pubis och packas med bléta sterila komp-
resser for att minska kontamination. Efter att ha lokaliserat uterus dppnas denna
forsiktigt vid fostret ndrmst cervix och en kldmma sétts 6ver navelstrangen. Nar
fostret har tagits ut ska assistenten gnugga fostret med en handduk for att se till att
det blir torrt samt stimulera till andning. Det &r &ven viktigt att vétska och foster-
hinnor tas bort fran nosen. Om det ar majligt bor placentan dven tas ut. Livmodern
sys sedan med ett dubbelt lager invaginerade suturer. Innan bukhélan sys igen
spolas den ren med rumstempererad koksaltlosning.
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3. Material och metoder

3.1. Litteraturoversikt

Litteraturdversikten har skrivits efter att artiklar samlades in genom en litteratur-
sokning i vetenskapliga databaser. De som anvénts har varit Web of Science, Primo
och Google Scholar. Vidare har referenslistor fran olika vetenskapliga artiklar samt
tidigare examensarbeten inom samma omrade anvants.

Sokfragorna har varit kombinationer av orden guinea pig AND dystocia AND
vitamine-C AND ectopic pregnancy AND torsio uteri AND toxemia.

3.1.1. Journaler

Journaler samlades in frdn marsvin dar agarna sokt veterinar for akut hantering av
dystoki genom mailkontakt med tva Kliniker specialiserade pa vard av sma sall-
skapsdjur sa som marsvin. Vidare inhamtades journaler fran Universitetsdjursjuk-
huset genom en s6kning i journalsystemet Provet Cloud pé diagnoskoden dystoki
och djurslaget marsvin. For att fa tillgang till aldre journaler gjordes samma s6kning
i journalsystemet Trofast dér journalnumren sedan lamnades till SLU:s centralarkiv
som kodade och lamnade ut journalerna via mejl.

3.1.2. Intervjuer

| arbetet ingar intervjuer med tva storre kommersiella uppfodare av marsvin, dels
en uppfodare av marsvin till laboratorier dels en grossistuppfdodare av marsvin till
zoobutiker. Dessa kontakter togs via mejl fran arbetets handledare och genomfardes
Over telefon. Intervjuerna tog cirka tjugo minuter och svaren skrevs ner i ett doku-
ment. Intervjufragorna (bilaga 1) utarbetades i samrad med arbetets handledare och
berdrde bland annat uppbyggnaden av avelsarbetet i verksamheterna, forekomst av
forlossningskomplikationer i verksamheterna samt forebyggande arbete mot for-
lossningskomplikationerna.
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3.2. Bearbetning av insamlade data

3.2.1. Journaler

Insamlade journaler lastes igenom och uppgifter samlades in angaende marsvinens
alder, om det var deras forsta kull, kliniska symptom, resultaten fran analyserade
blodprov, anvandande av bilddiagnostik, eventuell medicinsk och kirurgisk be-
handling, samt anledning till att marsvinet fatt dystoki. Dessa uppgifter anvéandes
sedan for att forsoka faststdlla de vanligaste orsakerna till dystoki hos marsvin i
Sverige.

3.2.2. Intervjuer

Fran intervjuerna sammanstalldes uppgifter om antal upptéckta forlossningskomp-
likationer i verksamheterna i forhallande till antalet fodda kullar per ar for att fa
fram frekvensen av dystokier i verksamheterna.
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4. Resultat

4.1. Resultat fran granskning av journaler

| arbetet ingar totalt 14 journaler fran aren 2000-2020. Fran UDS hittades tre
journaler i journalsystemet Provet samt atta aldre journaler i SLU:s centralarkiv
med diagnoskoden dystoki. Tre av dessa atta journaler sorterades bort da det rorde
sig om marsvin som fott sina ungar naturligt hemma och blivit daliga forst efterat.
En smadjursklinik inriktad pa bland annat marsvin bidrog med sex journaler fran
marsvin med dystoki. Ytterligare kontakt togs med en specialiserad klinik som hade
haft tre marsvin som behandlats for dystoki i sin verksamhet men dar journalerna
sedan foll bort. Vidare togs kontakt med tva kliniker inriktade pa bland annat
marsvin samt tva storre djursjukhus som endast hade enstaka journaler samt ingen
mojlighet att bidra med dessa till arbetet pa grund av GDPR-regler.

4.1.1. Oversikt av journaler

Fran journalerna samlades olika uppgifter om marsvinen. For att underlatta Gver-
blicken av uppgifterna presenteras en dversikt av journalerna i tabell 1 och tabell 2.
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Tabell 1 Oversikt av journaler del 1.

10

11

12

13

14

Alder

2-3ar

34 &r

4-5 ar

34 ar

2-3ar

1-2 ar

1-2 &r

1-2 &r

1-2 ar

1-2 &r

Tidigare
kullar

Okant

Okant

Ja

Okant

Okant

Nej

Okant

4 tidigare
kullar

Okant

Okant

Okant

Okant

Okant

Okant

Symptom

Varkar utan
resultat

Avstannad
forlossning

Varkar utan
resultat

Varkar utan
resultat

Slutat ata

Unge som
fastnat

Avstannad
forlossning

Parad for
76 dagar
sedan, inga
varkar
Avstannad
forlossning

Varkar utan
resultat

Varkar utan
resultat

Avstannad
forlossning

Avstannad
forlossning

Unge som
fastnat

Hull

Normalhull

Okant

Underhull

Normalhull

Okant

Normalhull

Okant

Normalhull

Okant

Okant

Normalhull

Okant

Okant

Okant

32

AT

Gott

Okant

Lindrigt
nedsatt

Gott

Kraftigt
nedsatt

Lindrigt
nedsatt

Okant

Gott

Gott

Gott

Maéttligt
nedsatt

Lindrigt
nedsatt

Lindrigt
nedsatt

Lindrigt
nedsatt

Bilddiagnostik

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Ja

Ja

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Ja

Prov-
tagning

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Ja

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej



Tabell 2 Oversikt av journaler del 2.

10

11

12

13

14

Medicinsk
behandling
for att
inducera
varkarbete

Nej

Nej

Ja

Ja

Nej

Nej

Ja

Nej

Ja

Nej

Nej

Nej

Ja

Nej

Kejsar-
snitt

Ja

Nej

Nej

Ja

Ja

Nej

Ja

Ja

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Nej

Ovrig behandling
— medicinsk eller
assisterad vaginal

forlossning

Ja

Nej

Ja

Ja

Nej

Ja

Ja

Ja

Nej

Ja

Ja

Nej

Ja

Nej

33

Kullstorlek

1 levande
2 doda

2 levande
3 doda

Oklart

3 levande, dor

6 doda

1 dod

3 doda

2 doda

2 levande vid
snitt, dor

2 okénd status
3 doda

1 dod

2 doda

2 levande

2 kvar

1 levande
3 doda

3 levande
1 dod

Utgang

Overlever

Overlever

Avlivas

Overlever

Dor 2 h efter
kejsarsnitt

Avlivas

Overlever

Dod 7 dagar
efter opera-
tion

Avlivas

Overlever

Overlever

Avlivas

Overlever

Avlivas

Orsak

Okant

Okant

Fellage

Okant

Okant
Fellage alt.
stort foster

Okant

Prematura

Okant

Fellage alt.
stort foster
Okant

Okant

Vérksvaghet

Fellage



4.1.2. Symptom pa dystoki

| anamnesen framkommer de anledningar som har fatt djuragarna att soka veterinar-
hjéalp for sina marsvin. 1 36 % (n = 5) av fallen sokte djurégarna veterinarvard da
de uppmarksammat att deras marsvinshonor haft ett varkarbete utan att det resul-
terat i fodsel av ungar. Av dessa fem marsvinshonor skildes det stort at nar de hade
haft varkar. En hona hade haft synliga varkar for tre dagar sedan utan resultat men
var fortfarande pigg och at bra. En hona hade haft varkarbete tva dagar innan
veterinarhjalp soktes och hade varit pigg och atit fram tills dagen de akte till
veterindr. De dvriga tre marsvinen i denna kategori hade haft varkarbete samma dag
veterinarhjalp soktes. Samma siffra, 36 % (n = 5), ses i det antal fall dar djurdgarna
sokte veterinarhjalp da deras honor haft en aktiv forlossning med en eller flera ungar
ute men dar forlossningen sedan stannat av trots att djurdgarna markte att det fanns
fler foster kvar. | fyra av de fem fallen hade honorna f6tt ungar samma dag men i
ett fall hade honan fott ungar tva dagar tidigare samt haft ett varkarbete dagen innan
agaren sokte veterinarvard da agaren upptackte att ytterligare ett foster kunde
kdnnas i buken. 1 14 % (n = 2) av fallen sokte djuragaren veterinar pa grund av att
en unge hade fastnat i utdrivningsstadiet. | ett av dessa fallen hade djurégaren sjalv
dragit ut ungen och i det andra fallet hade djuragaren akt in med marsvinet efter att
en unge suttit fast sedan dagen innan. I 14 % (n = 2) av fallen sokte djuragaren vard
av annat skal an att de sett ett aktivt varkarbete alternativt pabérjad forlossning. |
ett av dessa tva fallen rorde det sig om en marsvinshona som var bekraftat draktig
med vad djurdgaren uppfattat som manga foster som dagen innan veterinarbesoket
slutat &ta och fatt ett nedsatt allméantillstdnd. Djuragaren hade ocksd markt att
fosterrorelserna upphort. Det andra fallet rorde sig om en hona dar djurdgaren sett
en parning for 76 dagar sedan och honan legat mycket stilla de senaste tva dagarna.
Fordelningen efter symptom visas i figur 2.
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Figur 2 Anledningar till att 14 djuragare sokt veterinarvard for sina marsvinshonor.

4.1.3. Alder

Av de 14 marsvin som behandlats for dystoki var 43 % (n = 6) mellan ett och tva
ar. Bara 14 % (n = 2) var under ett ar. Av marsvinen var 21 % (n = 3) mellan tva
och tre ar i alder och 14 % (n = 2) var mellan tre och fyra ars alder och endast 7 %
(n = 1) var 6ver fyra ar i alder. Antalet marsvin i de olika alderskategorierna visas
i figur 3. De tva marsvin som var under ett ars alder var nio respektive 11 manader.

<1ar 1-2 ar 2-3 ar 3-4 ar 4-5 ar

O L N W b~ U1 O

Figur 3 Aldersférdelning hos de 14 marsvinen drabbade av dystoki.

35



4.1.4. Uppgifter om tidigare kullar

| 79 % (n = 11) av journalerna framgar det inte om marsvinet har haft en eller flera
tidigare kullar eller om marsvinet ar en forstféderska. 1 en av journalerna framgar
det att det &r marsvinets forsta kull. 1 14 % (n = 2) av journalerna finns det antecknat
att honan har haft kull forut. For den ena av dessa honor star antecknat att fodslarna
av tidigare kullar alltid gatt bra, men i den andra honans journal star att hon tidigare
haft fyra kullar och att det varit problem vid alla fédslarna med forlossningsprob-
lem, dédfédda och missbildade ungar.

4.1.5. Hull

For 57 % (n = 8) av de dystokidrabbade marsvinen saknades uppgifter om deras
hull i journalerna. Av de 14 marsvinen beddémdes 36 % (n = 5) vara i normalhull.
Hos 7 % (n = 1) bedomdes hullet ligga under det normala. I journalen fran marsvinet
som beddémdes vara under normalhull framgar det att marsvinet behandlas for
pneumoni av annan veterinar, nadgot som kan paverka hullet.

4.1.6. Klinisk status

Vid analysen av de 14 marsvinshonornas kliniska status delades marsvinen in i fyra
kategorier utefter sitt allmantillstand; gott allmantillstand, lindrigt nedsatt allman-
tillstand, mattligt nedsatt allmantillstand samt kraftigt nedsatt allméantillstand. For
de 36 % (n = 5) som kategoriserades under “gott allméntillstand” stod det uttryck-
ligen i journalerna att det var fallet. Av de marsvinen kategoriserades 36 % (n = 5)
som ”’lindrigt nedsatt allméntillstdnd”. Forutom att det stod “nedsatt” i en av de fem
journalerna f6ll dven tva marsvin med bedomningen ”ddmpad” samt tva marsvin
med bedomningen ”ok men tr6tt” in under kategorin lindrigt nedsatt. | kategorin
mattlig nedsatt ingick 7 % (n = 1) av marsvinen likasa i kategorin “kraftig nedsatt”.
Dessa tva marsvin beskrevs som mattligt nedsatt samt kraftigt nedsatt i journalen.
For 14 %(n = 2) saknas uppgift om marsvinens allmantillstand. Fordelningen i de
olika kategorierna ses i figur 4. 1 7 % (n = 1) av journalerna beskrivs att pelvis ar
vidgat, i 6vriga 93 % (n = 13) av journalerna framgar inte om pelvis &r vidgat. | 43
% (n = 6) av fallen har marsvinshonan ett foster eller del av foster i forlossnings-
kanalen.
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Figur 4 Allmantillstand hos 14 marsvin med dystoki.

4.1.7. Bilddiagnostik

For majoriteten av marsvinen, 79 % (n = 11) utférdes ingen bilddiagnostisk under-
sokning. I tre av fallen rontgades marsvinen. Ingen ultraljudsundersokning utfordes
i nagot av de 14 fallen. Ett av marsvinen som rontgades pa klinik hade haft en unge
som fastnat i forlossningskanalen och som djuréagaren sjélv dragit ut. Vid den kli-
niska undersokningen bedémde veterinaren att honan var 0m kaudalt i buken,
6dematds buk och med hematom runt pelvis men kunde inte palpera nagot foster.
Bilddiagnostik bekraftade att det inte fanns fler foster i buken men daremot mjuk-
delssvullnad. Marsvin nummer tva som rontgades pa klinik hade sjalv fétt en
dodfédd unge men sedan hade forlossningen stannat av men dgaren kunde kanna
fler levande foster i buken. Réntgenbilden visade forekomst av tva fullt utvecklade
foster utan tecken pa fosterdod eller fellage. Marsvin nummer tre som rontgades
hade fatt tre levande ungar men en fjarde som fastnat och suttit fast sedan dagen
innan. Pa rontgenbilden sdgs att det fanns ett foster kvar som lag i tvéarlage med
bakatslaget huvud och frambenen i forlossningskanalen. Pa rontgenbilden sags
ocksa att pelvis var breddat. Inga radiologiska tecken pa fosterdod sags.

4.1.8. Blod- och urinanalyser

Vid endast ett fall anvandes blodprov samt urinprov vid diagnostiseringen. Hos det
marsvin dar blodprover analyserades kontrollerades hematokritnivan, blodglukos
samt differentialrdkning av leukocyter. I journalen framgar att de inte fatt tillrack-
ligt med blod for att analysera blodkemi. Med urinsticka undersoktes pH, protein-
forekomst, blodférekomst samt ketonkroppar i urinen. Marsvinet hade kommit till
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kliniken da djurdgaren dragit ut en unge som fastnat tva dagar tidigare och
marsvinet sedan dess varit ddmpat och ej velat dta. Veterindren gjorde efter under-
sOkningen och proverna beddmningen att marsvinet hamnat i en kraftig negativ
energibalans pa grund av den utdragna forlossningen.

4.1.9. Medicinsk behandling for att inducera varkarbete

Av de 14 marsvinen drabbade av dystoki behandlades 36 % (n = 5) medicinskt for
att inducera vérkarbete. 1 64 % (n = 9) av fallen behandlades marsvinshonorna inte
medicinskt innan andra atgarder vidtogs. Av de fem marsvinen behandlade medi-
cinskt var det en hona som kunde foda fram sin unge efter behandling. De fem
honorna behandlades enligt tabell 3.

Tabell 3 Medicinsk behandling for att inducera varkarbete hos fem marsvin.

Partoxin (10 1U Kalcium Utgang
oxytocin/ml)
1 0,2 ml - Far ej varkar, avlivas
administrationssatt
saknas
2 0,15 ml x2 IM 1,3 ml Kalciumlevulat Far ej varkar,
x2 IM kejsarsnitt utfors
3 0,15 ml IM Dos ej lasbar Far ej varkar,
kejsarsnitt utfors
4 0,1 ml administra- - Far ej varkar, avlivas
tionssétt saknas
5 1,5 droppar pa tungan, = - Far i gang varkarbete
sedan 0,1 ml SC och foder sista ungen

4.1.10. Kejsarsnitt

| journalerna ses att 36 % (n = 5) av fallen hade kejsarsnitt som utgang. 64 % (n =
9) av marsvinshonorna behandlades ej med kejsarsnitt, antingen for att behandling
med oxytocin hade effekt (en av de oxytocinbehandlade marsvinshonorna), att
veterinaren lyckades fa ut foster vid assisterad vaginal forlossning eller att mar-
svinshonan avlivades. Sifforna illustreras i figur 5. Av de som kejsarsnittades hade
40 % (n = 2) fatt medicinsk behandling for att inducera varkarbete innan beslut om
kejsarsnitt togs. Av de fem kejsarsnittade marsvinen 6verlevde 100 % narkosen och
ingreppet men ett marsvin dog tva timmar efter att det vaknat upp fran narkosen
och ett marsvin dog en vecka efter da det drabbades av ett tarmframfall i opera-
tionssaret. Andelen av de kejsarsnittade marsvinen vars ungar dverlevde lag pa 20
% (n =1). FOr de andra kejsarsnittade marsvinen var alla foster déda nér livmodern
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Oppnades hos 40 % (n = 2) av marsvinen och hos 40 % (n = 2) av marsvinen fanns
levande foster vid snittet men som inte gick att fa i gang att andas sjélva.

3,5

2,5
1,
0, I

Medicinsk Medicinsk Medicinsk Kejsarsnitt Assisterad  Ej behandlade

w

N

92}

(B

(S,

o

behandling fér behandling for behandling for vaginal
attinducera attinducera attinducera forlossning
varkarbete varkarbete varkarbete
samt samt
assisterad kejsarsnitt
vaginal
forlosning

Figur 5 Behandlingarna for 14 marsvinshonor drabbade av dystoki.

4.1.11. Ovrig medicinsk behandling

Nér det galler 6vrig medicinsk behandling, menas medicinsk behandling utéver den
som ges fOr att inducera ett aktivt varkarbete var det 43 % (n = 6) av honorna som
fick behandling. Till 57 % (n = 8) av honorna gavs ingen 6vrig medicinsk behand-
ling. Behandlingen som sex marsvinshonor fick illustreras i tabell 2.
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Tabell 4 Ovrig medicinsk behandling av sex marsvinshonor.

Behandling
1 Metacam 0,09 ml, Beviplex 1 ml, RMG 30 ml SC, Primperan 0,15 ml SC Recept pa Bactrim
0,6 ml x2 x7 PO

2 Metacam 0,5 ml SC (med anteckning om fér hég dos), RMG 25 ml x2 SC, Bimoxyl 0,12
ml SC. Recept pa Bactrim 0,6 ml x2 x7 samt Metacam 0,2ml x4-5 PO

3 NaCl SC, dos saknas

4 10 ml ljummen NaCl + 15 ml ljummen NaCl SC. 0,1 ml Baytril (25 mg/ml) SC. 0,1 ml +
0,1 ml Partoxin IM for att stoppa blédning fran livmoder. Recept pa Baytril (tabletter 15
mg) 0,25 tabletter x2 x5

5 60 ml ljummen NaCl SC. 0,5 ml Beviplex SC. Recept pa Bactrim 0,5 ml x2 x5 PO

6 RMG samt glukos, méngd och administrationssatt saknas

4.1.12. Kullstorlek

Fyra marsvin i denna studie var dréktiga med fyra foster var. Tre honor var dréktiga
med tre foster var. Tva marsvin var draktiga med endast ett foster per hona. Ett
marsvin var draktigt med tva foster. Ett marsvin var dréaktigt med sex foster. Kate-
gorin “ej faststdllt” utgdrs av ett marsvin dar veterindren har kunnat palpera ett
flertal foster. Veterindren drog ut en unge samt behandlade honan med oxytocin foér
att inducera vérkarbete men 6vriga foster kunde inte foédas fram. Marsvinshonan
avlivades och det totala antalet faststalldes ej men troligtvis innehdll kullen minst
tre foster baserat pa uppgifterna fran palpation. Siffrorna illustreras i figur 6.
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Figur 6 Kullstorlek hos 14 marsvinshonor med dystoki.
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4.1.13. Utgang fér honan

Nar utgangen for marsvinen analyseras ses en siffra for dverlevnad pa 50 % (n = 7)
av honorna drabbade av dystoki. Lika manga marsvin dor alternativt avlivas hos
veterinaren. De marsvin som dog var tva till antalet och gjorde detta efter kejsar-
snitt. Ett av dessa marsvin beskrevs som kraftigt nedsatt vid den kliniska under-
sokningen och dog tva timmar efter narkos. Det andra marsvinet hade gott allméan-
tillstand och dog efter sju dagar da stygnen efter operationen hade gatt upp. Av de
fem marsvinen som avlivades hade fyra initialt bedomts som ”lindrigt nedsatta” och
en som “gott allméntillstdnd”. Tva marsvin behandlades medicinskt for att inducera
varkarbete utan att svara pa medicineringen och avlivades darefter. Ett av mar-
svinen hade en kraftig negativ energibalans och avlivades da prognosen var mycket
dalig. For tva marsvin bedoémdes att fostren behdvde tas ut med kejsarsnitt men
djurdgarna valde i stallet att Iata avliva marsvinshonorna. Siffrorna illustreras i figur
7.

m Overlevde = Avlivades Dog

Figur 7 Utgang for 14 honor drabbade av dystoki.

4.1.14. Orsaker till dystokierna

| de flesta av journalerna diskuterades inte anledningen till att marsvinshonan
drabbades av forlossningssvarigheter. 1 57 % (n = 8) procent av journalerna ar det
svart att utlasa vad den bakomliggande orsaken till dystokin &r. 1 29 % (n = 4) pro-
cent av fallen bedoms dystokin bero pa fosterrelaterade orsaker. | tva av dessa fallen
konstaterades fellage, antigen palpatoriskt eller genom bilddiagnostik. I ett av dessa
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tva fallen lyckades ungen lirkas ut men i det andra fallet gjordes bedémningen att
det inte var genomfdrbart utan kejsarsnitt och marsvinet avlivades. | tva av de fyra
fallen relaterade till fosterorsakad dystoki rérde det sig om marsvinshonor som trots
aktivt varkarbete inte lyckades foda fram sina ungar sjalv utan assistans. Bada fallen
rorde sig om honor med endast en unge dar veterinaren med hjalp av glidmedel och
assisterad vaginal forlossning kunnat forlésa ungarna. | ett av fallen verkade or-
saken till dystokin vara en sekundar varksvaghet. Honan i fraga hade fatt tva ungar
innan ankomst till veterinar. Hos veterinar lirkades ett dott foster ut och efter att
medicinsk behandling satts in fick honan aterigen ett aktivt varkarbete och lyckades
foda ut den sista ungen sjalv. | ett av fallen sdgs prematura foster vid kejsarsnittet.
Siffrorna illustreras i figur 8.
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Figur 8 Anledning till dystoki hos 14 marsvin utifran journaler.

4.2. Intervjuer

Interjuver genomfordes med tva kommersiella uppfodare, en uppfodare av marsvin
som saldes till laboratorier for forskning samt en uppfodare som salde marsvin till
zoohandeln.

4.2.1. Uppbyggnad av avelsarbetet i verksamheterna

Uppfodaren av laboratoriemarsvin hade ungefér 200 marsvinshonor av den ame-
rikanska laboratoriestammen Dunkin-Hartley i sin avelsverksamhet. Dessa var
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grupperade i grupper om fyra marsvinshonor i samma bur tillsammans med en
marsvinshane som alltid gick med i flocken. Honorna sattes i verksamheten nér de
vagde cirka 300 gram och uppfodaren uppskattade att de fick cirka fem till sex
kullar per ar. Honorna stannade kvar i avelsverksamheten tills de fatt cirka atta till
tio kullar, da uppfodaren menade att de fick kullar med farre antal ungar efter en
period i avelsverksamheten.

Uppfddaren av marsvin som saldes vidare till zoohandeln hade dven den cirka
200 marsvinshonor i verksamheten. Marsvinen var av blandade raser, bland annat
virvelmarsvin samt slathariga marsvin. Dessa grupperades cirka atta till tio honor
som alltid gick tillsammans med en hane. Honorna var cirka fem — sex manader nar
de sattes in i verksamheten. Uppfddaren hade ingen sérskild alder han tog dem ur
verksamheten utan detta skedde nar gav farre avkommer eller borjade kdnnas ned-
satta. Eftersom honorna alltid gick med hane fick &ven dessa honor cirka 5-6 kullar
per ar.

4.2.2. Forekomst av dystoki i verksamheterna

Uppfddaren av laboratoriemarsvin upplevde att han i hela sin verksamhet sag cirka
tio fall av forlossningskomplikationer per ar. Ofta sags forlossningskomplikationer-
na inte forran marsvinshonorna hittades déda vid morgon-inspektion. Da marsvins-
honorna hittades doda var det svart for uppfodaren att bedéma vad problemet hade
varit for honan, men ibland sags en stor unge sitta fast i forlossningskanalen och i
nagot fall kunde det ses att ungarna varit prematura.

Uppfodaren av séllskapsmarsvin beddmde antalet fall av férlossningskomplika-
tioner per &r som enstaka. Aven i denna verksamhet hittades marsvinen ofta vid den
dagliga inspektionsrundan. Uppfddaren menade att i hans verksamhet var det ovan-
ligt att honorna dog men att det hande att han hittade doda marsvinsungar. Upp-
fodaren hade svart att svara pa vad som kunde vara orsaken till forlossnings-
problemen da de inte noterades forran efter att honan dott.

Forekomsten av dystoki i verksamheten visas i tabell 5.

4.2.3. Arbete for att forebygga dystokier hos avelsmarsvinen

Uppfodaren av laboratoriemarsvin arbetade aktivt for att minska problemen med
dystoki hos sina marsvin. Dels sattes honorna in tidigt i avelsarbetet for att minska
den eventuella risken att backenfogen inte skulle breddas vid forsta fodseln. Andra
forebyggande atgarder var att halla honorna i fint hull genom en val planerad foder-
stat. Foderstaten inneh6ll ocksa C-vitamintillsats. Nar honorna fick mindre kullar
togs de ur aveln for att minska risken att fostren skulle bli for stora. Uppfodaren
avlade heller inte pa marsvinshonor dar forlossningskomplikationer hade fore-
kommit i linjen. Anknuten till verksamheten fanns en veterindr som hjélpte till med
férebyggande halsoarbete for marsvinen.
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Uppfodaren av séllskapsmarsvin arbetade férebyggande genom att servera sina
avelshonor en allsidig kost med mycket gronsaker och inte bara pellets samt vara
noggrann med att de fick i sig C-vitamin. Under den varmare sasongen holls
honorna utomhus sa de kunde &ta gras. Uppfodaren menade att det viktigaste fore-
byggande arbetet var att halla honorna friska och i bra hull. Honor som blivit aldre
eller pa annat satt nedsatta togs bort fran avelsarbetet.

Tabell 5 Avelsdata fran tva marsvinsuppfédare.

Uppfodare 1 Uppfodare 2
Antal uppfédda kullar per 1000-1200 1000-1200
ar
Antal noterade dystokier 10 Enstaka
per ar
Procentantal noterade 0,008-0,01 % <0,008-0,01 %

dystokier i uppfédningen
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5. Diskussion

5.1. Journaler

5.1.1. Antalet fall av dystoki i arbetet

Antalet journaler i detta arbete ar for fa for att kunna dra nagon slutsats kring vad
som &r den vanligaste orsaken till dystoki hos marsvin i Sverige. Vid kontakt med
ett flertal kliniker inriktade pa bland annat detta djurslag samt kontakt med storre
djursjukhus visade sig att antalet marsvin som behandlats for dystoki ar lag.

| ett foregaende examensarbete inom samma amne redovisar Stolzenberg (2020)
att 74,6 % av de marsvinsuppfodare som medverkade i undersékningen nagon gang
upplevt forlossningsproblem hos sina marsvin. Av de uppfédare som upplevt for-
lossningsproblem hos sina marsvin har bara 39 % sokt veterinarvard vid nagot
tillfalle for dystoki. Den siffran kan dels bero pa att dystokierna upptackts nar det
varit for sent for att soka veterinarvard till sitt marsvin samt dels pa att manga
uppfodare ar vana och kan sjalva hjalpa sina marsvinshonor vid férlossnings-
problem, genom att till exempel lirka ut ett foster som fastnat. D& marsvin &r
lattstressade vid miljoombyten och ofta reagerar pa stress med upphord matlust
vilket kan fa stora konsekvenser for deras halsa kan det ocksa vara sa att mar-
svinsagare for att undvika att stressa sina marsvinshonor vantar med att soka
veterinarhjalp. Risken &r dock att de marsvin som inte far veterinarvard vid sina
forlossningsproblem utsétts for ett onddigt lidande som hade kunnat férhindras om
vard hade sokts till marsvinen.

5.1.2. Symptom och diagnosticering

Symptom som ledde till att djurdgaren sokte veterindrhjalp i denna studie var
klassiska symptom sa som att honorna haft ett aktivt varkarbete utan resultat, att
forlossningen stannat av trots att fler foster kunde k&nnas eller att foster fastnat i
utdrivningsstadiet.

Diagnosen dystoki kan séttas nar marsvinshonan haft aktiva vérkar i tjugo minu-
ter alternativt intermittenta varkar under tva timmars tid utan resultat (Kondert &
Mayer 2017).
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Detta kriterium uppfyller majoriteten av honorna i denna studie enligt anamnes-
tiska uppgifter. Tva honor kom in med andra symptom pa dystoki an att &garna sett
varkar, ett av dessa marsvin hade slutat &ta och fosterrorelserna hade upphért och
for det andra marsvinet hade dgarna bevittnat parning for 76 dygn utan att marsvinet
fott ungarna. Det kan diskuteras om dessa tva fall da uppnar kraven for dystoki men
eftersom bada behandlades med kejsarsnitt fick de inga i studien.

5.1.3. Alder hos honorna

En for hog alder hos en marsvinshona som parats av misstag namndes av en upp-
fodare som anledning till att dystoki uppstatt hos denna hona i ett tidigare examens-
arbete inom omradet (Stolzenberg 2020). Majoriteten av marsvinen i denna journal-
studie 1&g under tva ar i alder. Endast ett marsvin i denna studie var éver fyra ar. En
anledning till detta resultat skulle kunna vara att manga uppfodare inte betacker
sina dldre honor och att det helt enkelt inte & sa manga honor i den aldern som far
kullar.

5.1.4. Tidigare kullar

| studien saknas det uppgifter i anamnesen om tidigare kullar for majoriteten av
honorna. | litteraturen namns, dven om det ar omdebatterat, att honor som far sin
forsta kull nar de ar aldre an 8-12 manaders alder kan drabbas av dystoki pa grund
av att backenfogen har broskomvandlats (Bishop 2002, Brower 2006).

Franvaron av uppgifter i journalerna om huruvida honorna haft kullar innan
forsvarar ett resonemang om hur det kan vara en anledning till dystoki. I tva av
journalerna framgar det att honan haft kull forut, i en av dessa namns att det har
varit problem dven med tidigare fodslar. Att som veterinar fa sddana uppgifter kan
vara vardefullt for att diskutera framtiden for marsvinet och kunna avrada fran att
ta fler kullar fran honan. Honan som hade haft problem tidigare hade haft problem
med alla sina fyra kullar och borde darfor ha tagits ur avel tidigare.

5.1.5. Hull

Hull kan vara en anledning till dystoki nér det géller 6verhull hos honan (Hawkins
& Bishop 2012). Detta kan leda dels till draktighetstoxikos samt till stérre foster.
Inga marsvin i denna studie angavs ha 6verhull i journalen. Fem marsvin angavs ha
normalhull och ett marsvin angavs ha underhull. For atta marsvin saknades hull-
uppgifter men det kan antas att ifall dessa marsvin skulle avvika fran normen i fraga
om hull sd hade veterinaren antecknat detta i journalen. Anledningen till att
uppgiften saknas kan darfor ha varit for att marsvinen var i normalhull.
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5.1.6. Klinisk status

| denna studie kategoriserades uttrycken ”dampad” samt ok, men trott” som att
marsvinen var nedsatta. Det & mojligt att veterindrerna som undersokt marsvinen
inte héller med om denna kategorisering och att med “ddmpad” menas ett marsvin
som kanske snarare skulle kategoriserats som mattligt nedsatt enligt den skalan.

5.1.7. Fordjupande diagnostik

Né&r det géller fordjupande diagnostik av marsvinen i denna studie har det inte
anvants i nagon storre utstrackning. I tre av fallen réntgades marsvinen och i ett av
fallen togs blod och urinprov for analys. I inget fall anvandes ultraljud for att under-
stka statusen pa fostren.

Det ar viktigt att tanka pa att all vidare diagnostik som utfors innebéar en kostnad
for agarna och veterinarer maste alltid brottas med att kunna motivera dessa kost-
nader. Om beslutet redan har tagits om kejsarsnitt kan det mycket vél vara sa att det
inte finns nagra indicier for att forst ta en rontgenbild eller ett ultraljud. Om inte
marsvinshonan kan foda sina ungar ar alternativen fa; kejsarsnitt eller avlivning och
da kanske ett eventuellt fellage eller tecken pa fosterddd inte ar av intresse eftersom
utfallet anda kommer bli detsamma. Ar det daremot sa att medicinsk behandling for
att inducera varkarbete ar nagot som évervags kan en rontgenbild for att avgora
eventuella fellagen vara av intresse. Om det ar oklart om det finns fler foster palpa-
toriskt ar rontgen ett bra hjalpmedel innan vidare atgarder tas.

Litteraturen forordar &ven rontgenbild for att bedéma om det finns en chans for
fostret att passera forlossningskanalen rent storleksmassigt (Kondert & Mayer
2017). Ultraljud anvands framfor allt for att undersoka statusen pa ungarna. Manga
marsvinsuppfodare ar sakert medvetna om den redan daliga prognosen for ungarna
vid en utdragen forlossning och vill hellre prioritera att behandla an att betala for
ett ultraljud.

For ett marsvin i denna studie analyserades blod- och urinprov. Detta marsvin
visade symptom pa en negativ energibalans samt blédningar vilket féranledde prov-
tagningen. Litteratur pd omradet rekommenderar provtagning av marsvinshonor for
att kunna reglera eventuella elektrolytstérningar samt vatskebrist innan vidare be-
handling sasom kejsarsnitt (Kondert & Mayer 2017).

| praktiken verkar provtagning inte utforas i samma utstrdckning som litteraturen
anger. Alla marsvin utom ett behandlades dock med tillford vétska innan kejsarsnitt
aven om det inte togs nagra prover. For marsvinet dar det inte angavs nagon vatske-
behandling i samband med kejsarsnittet angavs heller inte vilken narkos som hade
givits sa det ar mojligt att vatskebehandling faktiskt hade utforts utan att detta an-
stecknats i journalen. I tidigare studentarbete pa omradet skriver Stolzenberg (2020)
att den summa som marsvinsuppfodare ar beredda att lagga pa ett kejsarsnitt &r
cirka en fjardedel av summan som det faktiskt kostar. Det & med den informa-

47



tionen i atanke forstaeligt att det i praktiken inte utfors samma diagnostik som
litteraturen beskriver.

5.1.8. Overlevnad efter kejsarsnitt

Litteraturen inom omradet menar att kejsarsnitt ar ett riskfyllt projekt da marsvin ar
kansliga for komplikationer i narkosen (Kondert & Mayer 2017). | denna studie var
det fem marsvin som behandlades med kejsarsnitt och alla 6verlevde ingreppet. Ett
marsvin dog cirka tva timmar efter uppvaknandet, men detta marsvin hade kommit
in i ett daligt skick och beskrivits som kraftigt nedsatt av veterinaren. Marsvinet
hade slutat dta dygnet innan och beskrevs ha en tung och rosslig andning. Det kan
tankas att tillstdndet pa marsvinet har forsvarat ingreppet och narkosen men man
valde att ge det en chans. Det andra marsvinet som dog gjorde forst sju dagar efter
ingreppet och det skall darfor inte réknas som en narkoskomplikation. | denna
studie har kejsarsnitten hade en ovantat positiv utgang for marsvinshonorna nar
man betanker pa hur litteraturen har beskrivit riskerna med kejsarsnitt. Det ar viktigt
att vara medveten om att det ar forknippat med risker att séva och operera marsvin
men det &r ocksa bra att vara medveten om att manga kejsarsnitt har en lyckad
utgang for honan.

5.1.9. Kullstorlekar

I denna studie sags spridda kullstorlekar hos honorna — allt fran en till sex ungar.
De tvd marsvinshonorna som bada fick endast en unge var intressanta att studera.
For bada dessa honor hade fostret fastnat men kunnat dras ut med hjalp av glidslem.
Slutsatsen som drogs i detta arbete var att dessa ungar kan ha varit for stora alter-
nativt legat fel men i journalerna namndes inget om detta. Att fa for stora ungar ar
en risk som namns nar antalet ungar i kullen &r lagt, d.v.s. nar kullen endast bestar
av en eller tva ungar. Att de tva marsvinen i studien som bada fodde en unge var
bada har haft foster som fastnat i forlossningskanalen tyder pa att det kan vara att
fostret blivit for stort nér det varit ensamt under utvecklingen i livmodern.

5.1.10. Bakomliggande orsaker till dystokierna

Nar det galler orsaken till att marsvinen drabbats av forlossningssvarigheter ses att
fyra marsvin har varit drabbade pa grund av fosterrelaterade orsaker, det vill sdga
antingen felldge eller for stort foster. Ett marsvin led av vérksvaghet.

Minarikova et al. (2015) sdg i sin studie sju fall av dystoki hos sammanlagt 456
marsvinshonor som behandlats for olika akommor pa deras klinik. De bakom-
liggande orsakerna som forfattarna kopplade till dessa fall av dystoki var alltfor
stora foster och sekundér varksvaghet vilket till en viss del 6verensstimmer med
resultaten i detta arbete.
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| studierna av de 14 journalerna fanns atta fall dar det inte var tydligt varfor
marsvinen fatt forlossningskomplikationer. Av de atta fallen hade fyra av mar-
svinen fott fram ungar innan forlossningssvarigheterna uppstatt vilket bor tyda pa
att backenet var ordentligt vidgat. | ett av de atta fallen kunde veterinaren lirka ut
tva foster vilket ocksa tyder pa ett vidgat backen. | tva av dessa atta fall behandlades
marsvinen med varkstimulerande medicin, ndgot som &r kontraindicerat om vete-
rindren har en misstanke om att ett hinder foreligger, det vill séga till exempel ett
fuserat backen. En av dessa tvd marsvin hade fott fram foster sjalv innan ankomst
till veterinar. Av de atta fallen kvarstar tva fall dar det ej gar att uttala sig om
backenet ar ordentligt vidgat vilket betyder att i tva av de 14 studerade fallen ar det
omajligt att fastsla att djuren inte har haft fuserade backen. For dessa tva honor
saknades aven information om tidigare kullar vilket gor det svart att spekulera om
fuserat bécken.

5.1.11. Studieupplagg

Vid granskningen av journalerna var det i majoriteten av fallen inte tydligt varfor
marsvinen fatt forlossningsproblem. En alternativ studiedesign for att dra fler
slutsatser om bakomliggande orsaker till forlossningskomplikationer hos marsvin
hade kunnat vara en storre prospektiv studie. Studien hade forslagsvis kunnat ge-
nomforas i samarbete med olika djursjukhus och kliniker i Sverige och hade géarna
kunnat paga under ett par ars tid. Vid anvandningen av en prospektiv studie skulle
det vara lattare att kontrollera vilken information som samlas in om marsvinen som
medverkar i studien.

5.2. Intervjuer

5.2.1. Frekvens av dystokier

Uppfddarna i denna intervju beskriver i bada fallen liknande scenarion fran sina
verksamheter. Bada har haft cirka tvahundra honor i avel, vilka alltid gatt med hane.
Detta leder till ca 5-6 kullar per ar per hona da de marsvin har formagan till post
partum-ostus som redovisats i litteraturéversikten. Trots hoga antal fodda kullar per
ar redovisar bada uppfodarna laga siffor pa forlossningskomplikationer, men
daremot relativt kort aktiv tid i avel totalt sett, vilket kan ha ett samband. En av
uppfodarna beskrev det som cirka tio fall per ar och den andra uppfodaren som
“enstaka”. Bada uppfodarna forsokte arbeta proaktivt mot forlossningskompli-
kationer sasom adekvat kost med C-vitamin samt halla sina marsvinshonor friska
och i bra hull. Den ena uppfédaren plockade dven ut de aldre honorna som fick sma
kullar fran verksamheten i takt med att de blev &ldre da kullar med fa foster kan
vara en riskfaktor for dystoki, menade uppfodaren. Det &r intressant att honorna i
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bada verksamheterna sattes i avel tidigt. Den ena uppfodaren uttryckte det som en
medveten strategi for att minska antalet dystokier i avelsverksamheten.

5.2.2. Bakomliggande orsaker till dystokierna

Da forlossningssvarigheter oftast upptacktes sent i verksamheterna nar djuren redan
var doda och ej undersoktes vidare ar det svart att dra slutsatser om vad som kan ha
orsakat dystokierna. Det kan inte heller uteslutas att det funnits ett visst morkertal,
det vill séga att dodsorsaken inte faststéllts, eller inte faststéllts korrekt, i alla lagen.
Den ena uppfédaren namnde att det hénde att ungar satt fast i forlossningskanalen
nar honorna hittades doda vilket tyder pa att orsaken bakom kan ha vari ett for stort
foster alternativt ett fellage.
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6. Konklusion

I denna studie var den vanligaste kanda orsaken till dystoki fosterrelaterad, antingen
for stora foster eller fellage. | atta av journalerna kunde dock inte nagon tydlig orsak
utlasas. Hos tva av 14 marsvin kunde inte ett fuserat backen uteslutas men hos
ovriga marsvin gick denna orsak att avskriva som anledning till dystokin. Hos de
tvd kommersiella uppfodarna var frekvensen av dystokier lag. Bada uppfodarna
uppgav att de arbetade mycket med férebyggande atgarder mot forlossningskompli-
kationer hos sina avelshonor. Da marsvinshonorna som drabbats av dystoki i dessa
verksamheter inte hittades forran de var doda ar det svart att spekulera om anled-
ningarna till dessa dystokier férutom nar de hittades med ett foster i forlossnings-
kanalen.
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Popularvetenskaplig sammanfattning

Marsvin &r ett populart sallskapsdjur som tros ha tamjts redan mellan ar 500-1000.
Inom litteraturen pa omradet framkommer att marsvin latt drabbas av forlossnings-
komplikationer. Detta arbete &r en del i ett storre nordiskt projekt som syftar till att
fa en battre forstaelse hur vanligt forekommande férlossningskomplikationer ar hos
marsvin i Norden, de bakomliggande orsakerna till komplikationerna samt varden
av marsvin med forlossningskomplikationer. Syftet med detta arbete &r att genom
att ga igenom journaler fran marsvin som drabbats av forlossningskomplikationer
kunna bedéma vilka bakomliggande orsaker som var vanligast hos marsvin som
vardats for forlossningskomplikationer i Sverige. Det var svart att hitta journaler
fran marsvin med forlossningsproblem da de kliniker och djursjukhus som tillfraga-
des endast hade enstaka journaler. | arbetet ingar journaler fran 14 marsvinshonor.
| arbetet intervjuades dven tva kommersiella uppfodare av marsvin for att under-
sOka frekvensen och de bakomliggande orsakerna till férlossningsproblem i deras
verksamheter.

Marsvin blir kénsmogna tidigt, honorna redan vid tva manaders alder och
hanarna vid tre manaders alder. Marsvinshonor kan bli draktiga aret runt och har en
cykel som varar i 15-17 dygn. Deras brunst da de kan bli draktiga varar i 6 till 11
timmar. Marsvin kan dessutom bli dréktiga cirka tva till tjugofem timmar efter
forlossning. Deras draktighet ar lang jamfort med andra sma séllskapsdjur, upp till
72 dygn, och ungarna ar fullt utvecklade nar de fods.

Né&r marsvinshonan skall foda sina ungar behdver hennes backen breddas upp
till 50 ganger sin ursprungliga bredd for att kunna foda fram ungarna. Forlossningen
gar snabbt i normala fall och ungarna fods med cirka tre till sju minuters mellanrum.
Medelantalet ungar i en kull &r tva till fyra och de véger vid fodseln mellan 45 och
115 gram, dock ar dverlevnadschanserna begrénsade for ungar som véger under 60
gram.

| litteraturen namns manga bakomliggande orsaker till férlossningsproblem hos
marsvin som till exempel; alltfor stora foster, felldgen, dvervikt hos honan, c-vita-
minbrist, varksvaghet samt mer ovanliga sa som livmoderomvridning och utom-
kvedshavandeskap. En omdebatterad teori ar att marsvin som far sin forsta kull nar
de &r over 8 till 12 manader kan fa problem med att bredda sitt backen da en det
skett en broskomvandling av backensymfysen.
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Ett tidigare examensarbete inom samma projekt visade att majoriteten av upp-
fodarna som medverkade i undersokningen nagon gang upplevt forlossningssvarig-
heter hos sina marsvinshonor. Av dessa hade under halften sékt veterinarvard.

Forlossningssvarigheter bedoms foreligga om marsvinshonan haft intensiva
krystvarkar i 6ver tjugo minuter alternativt krystvarkar som kommit och gatt i over
tva timmar utan att en unge fods.

Veterinarvarden for marsvin med forlossningssvarigheter inkluderar réntgen och
ultraljud for att avgora eventuella fellagen och undersoka hur fostren mar, analyser
av blodprov for att beddma hur honan mar samt smartstillande behandling for
honan. Forlossningsproblemen kan sedan behandlas antingen med medicinering for
att stimulera honans vérkarbete eller sa behdvs ett kejsarsnitt.

Vid granskningen av journaler i denna studie sags att bilddiagnostik och prov-
tagning bara anvéandes i ett fatal fall. Det ar majligt att det beror pa kostnaden for
dessa undersokningar och att bilddiagnostik och provtagning dnda inte paverkade
beslutet om vilken behandling som skulle ges.

Fran litteraturen pa omradet framgar det att kejsarsnitt och narkos ar férenat med
stora risker for marsvin. | denna studie sags att av de fem marsvinshonor som
behandlades med kejsarsnitt Gverlevde alla ingreppet. En hona dog efter tva timmar,
men denna hona hade varit i mycket daligt skick nar hon kom in och inte &tit pa
minst ett dygn vilket ar forenat med svarigheter hos marsvin.

| majoriteten av journalerna framgar inte klart vad som orsakade marsvinens
forlossningskomplikationer men att det skulle réra sig om en oférmaga att bradda
backenet vid en forsta kull gick att utesluta i 12 av de 14 fallen. Det som oftast
kunde ses ligga bakom forlossningssvarigheterna var fosterrelaterade orsaker sa-
som ett alltfor stort foster alternativt fellage.

Fran intervjun med de tva kommersiella uppfodarna framkom att de hade en lag
frekvens av forlossningsproblem i bada verksamheterna. Bada uppfédarna jobbade
forebyggande mot forlossningsproblem genom balanserad utfodring, halla honorna
i bra hull, tillrdckligt med c-vitamin samt plocka ut &ldre och nedsatta honor ur
aveln. Bada uppfdédarna satte in honorna tidigt i avel. Da marsvinen med forloss-
ningsproblem oftast hittades doda var det svart att dra slutsatser om vad som orsakat
forlossningsproblemen i verksamheterna men i enstaka fall hittades honorna med
foster i forlossningskanalen vilket kan tyda pa fosterorsakade problem sa som
alltfor stort foster eller felldge.
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Bilaga 1 Intervjufragor till uppfodare

e Hur manga marsvinshonor har ni i verksamheten?

e Hur gamla &r marsvinshonorna nar de far sin forsta kull respektive sin
sista?

e Hur manga kullar brukar en marsvinshona fa under sin tid hos er?
e Hur manga marsvinskullar far ni per ar?

e Ungeféar hur ofta tillstéter komplikationer vid forlossningarna?

e Vad for symptom &r det da ni har uppmarksammat?

e Hur gar ni till vaga efter ni uppmarksammat komplikation?

e Vad anser ni ar det som oftast orsakar forlossningskomplikationer hos era
marsvin? (till exempel stora foster, fellagen, varksvaghet med mera)

e Av de marsvinen som far forlossningskomplikationer — vad ligger
medelaldern hos dessa marsvin pa?

e Hur ligger de marsvin som fatt forlossningskomplikationer i vikt?

e Arbetar ni férebyggande for att minska komplikationer och i sadana fall
hur?

e Har ni kontakt med en veterinar ni vander er till med era marsvin?
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