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Sammanfattning

Kalvningsforlamning ar en sjukdom hos kor orsakad av hypokalcemi som i vérsta fall kan ha en
dodlig utgdng. Sjukdomen uppstar runt kalvning och grundar sig i att kons kalciumbehov okar
kraftigt vid laktationsstart och kalciumhomeostasen inte kan uppréatthallas. Aven om sjukdomen
behandlas sa kan den fa konsekvenser sa som 6kad risk for att kon ska drabbas av andra sjukdomar
och en ko som fétt kalvningsforlamning loper hogre risk att ga till fortidsslakt.

Syftet med det hir arbetet ar att genom en enkatstudie fé inblick i Sveriges veterinarer kunskaper
om sjukdomen, hur de diagnostiserar, behandlar och ger rad om kalvningsférlamning for att kunna
besvara fragan om hur samstammig Sveriges veterinarkér ar i dessa aspekter. Enkaten gick ut i
sociala medier riktade till veterindrer samt pa Distriktsveterinarernas intranit och till Vaxa Sverige.
Den besvarades fullstandigt av 202 personer och ansags representera veterinarkaren i stort nar det
galler kon, alder, geografisk lokalisation och utbildning.

Enkaten bestod av 22 fragor dar de forsta atta fragorna kartlade demografin hos de svarade.
Darefter foljde fragor som berdrde den kliniska bilden vid kalvningsforlamning och hur veterinarer
diagnostiserar, behandlar, rangordnar riskfaktorer och arbetar férebyggande mot sjukdomen.

Resultatet fran enkaten ar det forsta i sitt slag att forsoka kartldgga det veterinara perspektivet
om kalvningsférlamning i Sverige. En del &r veterindrerna dverens om men det finns skillnader i
hur de hanterar och vilken forstaelse de har for sjukdomen. Det finns skillnader i om veterinarer
tycker kalvningsférlamning &r ett 6kande, minskade eller oférandrat problem och ett samband kan
ses i hur lange veterindrerna arbetat. Diagnos stalls genom anamnes och kliniska fynd men hur
sjukdomen konfirmeras varierar. Den absoluta majoriteten behandlar med kalcium i.v. men
behandling utdver den infusionen varierar. Bland annat uppges icke-steroida anti-inflammatoriska
medel, glukos och fosfor som mojlig adderad behandling samtidigt som delvis urmjélkning och
tender-love-care efter behandling rekommenderas. Aterfallsrisken enligt veterinarerna foljer littera-
turen men veterinarer nyare i yrket har en hogre grad aterfall an veterinarer som arbetat mer an 11
ar. De hogst rankade riskfaktorerna ansags vara foderstaten under sinperioden och vilket lakta-
tionsnummer kon har. Lagst rankad riskfaktor ansdg vara ras. Riskfaktorer och forebyggande
atgarder diskuteras tillsammans med djuragaren framst pa gardar med hdg frekvens kalvnings-
forlamning men ju l&ngre veterindren arbetat desto vanligare blir det att diskussionen sker redan vid
forsta besoket. Den vanligaste rekommendationen av forebyggande atgarder 4r en kombination av
p.o. produkter och foderstrategier.

Forutom enkatstudien har djurhalsostatisktik hamtats fran Jordbruksverket och Vaxa Sverige for
att sammanstalla hur incidensen for kalvningsforlamning andrats de senaste 10 aren. Kontrollaret
2021/2022 drabbades 2,4 % av Sveriges mjolkkor av kalvningsférlamning och incidensen har inte
forandrats nd&mnvért sedan 2011/2012.

Slutsatsen nar bade enkatstudiens resultat och djurhalsostatistiken vags samma ar darfor som
sédan att den svenska veterinarkaren ar enig om vissa aspekter men splittrad nar de kommer till
andra delar om kalvningsférlamning och kanske &r det darfor incidensen kalvningsférlamning
stagnerat ndgot de senaste 10 aren. Framtida forskning ar nodvandig for att fortsatt utveckla
hanteringen av kalvningsférlamning pa mjélkkor och samordna veterinarkéaren for att kunna ta ett
gemensamt grepp mot att fortsitta sénka incidensen kalvningsférlamning hos de svenska
mjolkkorna.

Nyckelord: Mjolkko, Kalvningsforlamning, Veterindr, Enkat, Sverige



Abstract

Milk fever is a disease in cows caused by hypocalcemia that in worst case scenario can be fatal. The
disease occurs around calving. When the cow starts lactating the need of calcium rapidly increase
and calcium homeostasis cannot be upheld. Even if the disease is treated, it can have consequences
such as an increased risk of the cow suffering from other diseases and a cow with milk fever is at
higher risk of premature culling.

The purpose of this work is to, through a survey, gain insight into Swedish veterinarians’
knowledge of the disease, how they diagnose, treat and give the farmers advice on milk fever
prophylaxis and answer the question of how unanimous Sweden’s veterinarians is in these aspects.
The survey was published in social media aimed at veterinarians and on Distriktsveterindrernas
intranet and to Vaxa Sweden. It was fully answered by 202 persons and was representative of the
veterinary profession at large in terms of gender, age, geographic location and education.

The survey consisted of 22 questions and the first eight questions mapped the demographics of
the respondents. This was followed by questions concerning the clinical picture of milk fever and
how the veterinary diagnose, treat, rank risk factors and work prophylactic against the disease.

The results of the survey are the first of its kind to map the veterinary perspective on milk fever
in Sweden. The veterinarians agree on some aspects but there are differences in how they handle
and what understanding they have of the disease. There are differences in whether veterinarians
think milk fever is an increasing, decreasing or unchanged problem and a connection to how long
the veterinarian have worked can been seen. Diagnosis is made through anamnesis and clinical
findings but how the disease is confirmed varies. The absolute majority use i.v. calcium as treatment
but any additional medicinal treatment varies. Nonsteroidal anti-inflammatory drug, glucose and
phosphorus are all stated as possible added treatment while partial milking and tender-love-care
after treatment are recommended. The relapse rate according to the veterinarians follows the
literature, but veterinarians newer to the profession have a higher degree of relapses than
veterinarians who have worked more than 11 years. The highest ranked risk factors were the diet
during the dry period and parity of the cow. The lowest ranked risk factor was breed. Risk factors
and prophylactic measures are discussed with the farmer but mainly on farms with a high frequency
of milk fever. The longer the veterinarian has worked the more common it becomes that the
discussion takes place on the first visit. The most common preventive recommendation is a
combination of p.o. products and diet strategies.

In addition to the survey, animal health statistics were obtained from The Swedish Board of
Agriculture and Véaxa Sweden to compile how the incidence of milk fever has changed in the last
10 years. In the control year 2021/2022, 2.4% of Sweden’s dairy cows suffered from milk fever and
the incidence has not changed notable since 2011/2012.

The conclusion when both the survey results and the animal health statistics together are
summarized is therefore as such that Swedish veterinarians agrees on certain aspects bur divided on
other parts about milk fever and perhaps that is why the incidence of milk fever has somewhat
stagnated in the last 10 years. Future research is needed to further guide the management of
hypocalcemia in dairy cows and coordinate veterinarians’ approach to the disease is necessary to
further reduce the incidence of milk fever in Swedish dairy cows.

Keywords: Dairy cow, Milk fever, Veterinary, Survey, Sweden
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1. Inledning

Kalvningsférlamning dr en metabol sjukdom hos kor som &r kopplad till perioden
runt kalvning (Constable et al. 2017). Tillstandet har varit kant i litteratur sedan
slutet av 1700-talet (Horst et al. 1997) och troligen finns det samband mellan sjuk-
domen och aveln mot hogproducerande mjolkkor (Hibbs 1950). Sjukdomens
etiologi har debatterades och genom aren har det funnits manga teorier som till
exempel generell inflammation i kroppen, minskat blodfléde till hjarnan pa grund
av ett okat till juvret, bakteriella infektioner i livmodern (Hibbs 1950) och forgift-
ningar (Murray et al. 2008). | bdrjan av 1900-talet kunde hypokalcemi kopplas
samman till sjukdomens symtom (Little & Wright 1925) vilket ar den vedertagna
etiologin &n idag ( Constable et al. 2017).

Sjukdomens allvarlighetsgrad varierar men obehandlad kan den ha en dddlig
utgang for den drabbade kon (Constable et al. 2017). Behandlad eller subklinisk
sjukdom kan ocksa ha konsekvenser sa som en kortare livslangd for kon (Jorgensen
1974), minskad mjolkproduktion vid pafoljande laktation (Rajala-Schultz et al.
1999) och 6kad risk for att kon ska drabbas av andra sjukdomar (Correa et al. 1993;
Chapinal et al. 2011). Kostnaderna kan darfor bli stora och leda till en ekonomisk
forlust hos djurdgaren (Kossaibati & Esslemont 1997; Oetzel 2011).

Sedan 80-talet har det skett en forandring i hur man ser pa mjélkkohalsa och man
har gatt fran att fokusera pa kon som individ till att arbeta mer sjukdomsfcre-
byggande pa beséttningsniva (LeBlanc et al. 2006). Samtidigt gar trenden i Sverige
mot att besattningarna blir farre men med fler djur (Jordbruksverket 2023a) da sen
80-talet medeltalet kor per besattning har gatt fran ca 20 till 98 djur (Jordbruks-
verket 2022). Dessutom 6kar mangden mjolk en svensk mjélkko producerar stadigt
(Vaxa Sverige 2023a). Bara sedan tidiga 2010-talet har den svenska Holstein okat
sin medelavkastning med ca 1500 kg ECM.

Syftet med det hér arbetet ar att genom en enkét kartldgga Sveriges veterinérers
kunskaper om sjukdomen, hur de diagnostiserar, behandlar och ger rad om kalv-
ningsforlamning for att kunna besvara fragan om hur samstammig Sveriges
veterinarkar ar i dessa aspekter. Dessutom sammanstélls vad litteraturen sager kring
den kliniska bilden, diagnostiken och behandlingen av kalvningsforlamning samt
fragan om hur sjukdomens incidens i Sverige har andrats de senaste 10 aren
besvaras.
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2. Litteraturoversikt

2.1 Fysiologi och patofysiologi

| detta avsnitt kommer kalciumhomeostasen och patofysiologin bakom kalvnings-
forlamning forklaras narmre samt vilka funktioner i kroppen kalcium (Ca) stodjer.
Senare beskrivs den kliniska bilden vid kalvningsforlamning.

2.1.1 Kalcium

Kalciumhomeostasen

Kalciumfordelningen i kons kropp forandras snabbt nar hon ska ga fran draktig till
lakterande (Constable et al. 2017). Behovet av Ca per dag 6kar fran ca 30 g i sen
draktighet till 50-60 g/dag nar mjolkproduktionen borjar. Kor far Ca till blodet pa
tva satt, antingen genom sitt fodointag eller genom att mobilisera Ca fran kroppens
egna reserver. Till vilken grad en ko utvecklar hypokalcemi vid kalvning ar det
darfor fler faktorer som paverkar. Ett tillfalligt nedsatt upptag fran tarmen runt
kalvningen (Constable et al. 2017) eller att kon ej hinner med att mobilisera
tillrackligt med Ca fran sina reserver till blodet (Allen & Davies 1981) &r bada
faktorer som ar med och bidrar till utvecklandet av hypokalcemi i olika grad. Se
Figur 1 for en 6vergripande bild av kalciumhomeostasen.

Majoriteten av en kos lagrade Ca finns i skelettet (Goff 2014). En liten del av Ca
finns i blodplasman samt extracellularvéatskan och en mycket liten del finns i
cellerna. Balansen av Ca i kroppen skots av parathyroidea som vid hypokalcemi
borjar utsondra parathyroideahormon (PTH). PTH binder till receptorer som
paverkar osteoblaster, osteocyter och epitelceller i njurtubuli. Vid aktivering av
receptorn byts en GDP-molekyl ut mot en Mg GTP-molekyl. Mg"™*GTP-mole-
kylen ar nodvandig for att PTH-receptorn ska kunna aktivera sin malcell och verka
for att normalisera kalciumnivaerna i blodet igen.

PTHs aktivering av epitelceller i njurtubuli 6kar reabsorptionen av Ca och i
benvévnaden aktiveras osteoblaster att frisatta faktorer som stimulerar osteoklaster
att borja bryta ner ben (Goff 2014). Dessutom aktiveras osteocyter att snabbt pumpa
ut Ca fran den fria vatska som finns i benvavnad till blodet. I de flesta fall finns
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mindre an 0,5 g Ca att reabsorbera fran urinen i njuren, Ca-méangden i den fria
vatskan i benvavnad varierar mellan 9-15 g och osteoklasternas formaga att bryta
ner ben for att frisatta Ca tar flera dagar att na maxeffekt. Dessa vagar for
mobilisering av Ca &r darfor inte tillrackliga for att snabbt hjélpa kon ur en
hypokalcemi.

Upptaget av Ca fran foder i magtarmkanalen sker genom tva processer varav en
aktiv och en passiv (Reece et al. 2015). Den passiva transporten kan ske i hela
magtarmkanalen genom att Ca passerar mellan epitelceller nar koncentrationen av
Ca i magtarmkanalen &r storre an den i blodet. Det aktiva upptaget av Ca &r
beroende av bade vitamin D och PTH. Vitamin D finns i foder eller syntetiseras i
huden vid solexponering (Goff 2014). Vitamin D gors i levern om till 25-OH
vitamin D och transporteras till njuren. PTH stimulerar njuren att géra om 25-OH
vitamin D till calcitriol (1,25-(OH)2D) vars malceller &r epitelceller i tarmen och
osteoblaster. Tarmceller aktiveras av 1,25-(OH).D till att utfora aktiv transport av
Ca fran tarmen till blodcirkulationen. Aktiveringen av tarmceller kan ta upp till 48
timmar och det dréjer darfor innan 1,25-(OH).D pa har nagon effekt pa den aktiva
transporten. Osteoblasterna stimuleras av 1,25-(OH).D att pd samma satt som av
PTH och osteoklasterna aktiveras till att 6ka benresorptionen (Constable et al.

2017).
0 C

PTH frisatts

Ca fran
ben T

Ca frén
njure T

S

iblod I blod

Vitamin D aktiveras
till Calcitriol i lever
och njure

Figur 1. Kalciumhomeostasen och paverkan fran mineraler i kosten. Modifierad bild av ”Bos
primigenus taurus”’ av Katy Lawler (CC0 1.0).

Funktion av kalcium
Ca har flera viktiga roller i kroppen varav nagra dr av extra relevans nar man talar
om kalvningsforlamning (Reece et al. 2015). | extracellulara form uppratthaller Ca
nervcellsmembrans potential i vila vilket betyder att en hypokalcemi sanker
troskeln for att en nervcell ska aktiveras. Detta i sin tur leder till hyperexcitabilitet
av cellen och kramp.
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Ca behovs ocksa for frisattningen av acetylcholin i neuromuskuléra junctions
och acetylcholin i sin tur krévs for aktivering av skelettmuskelceller (Reece et al.
2015). Ju mer Ca som finns tillgangligt desto mer acetylcholin kan frisattas och
desto starkare muskelkontraktion kan fas. Vid laga nivaer Ca kan darfor endast
svaga muskelkontraktioner uppnas.

Forutom skelettmuskulaturen ar ocksa hjartmuskulaturen beroende av Ca (Reece
et al. 2015). Vid hypokalcemi kan inte hjartmuskelns fibriller depolarisera vilket
leder till en Iag hjartslagvolym och en kompenserande takykardi innan hjartat
slutligen inte kan sla langre och stannar.

2.1.2 Kilinisk bild

| det har avsnittet forklaras de olika grader av symtom som kan uppsta vid
hypokalcemi hos kor och en kand komplikation till kalvningsférlamning tas upp
kort.

Gradering av symtom

Tydliga och grévre symtom pa kalvningsférlamning uppstar vanligtvis nar Ca i
blodet nar under 1.4 mmol/L (Constable et al. 2017; McArt & Oetzel 2023) och
sjukdomen kan delas in i tre steg av olika allvarlighetsgrad (Constable et al. 2017).
| steg 1 star kon upp och kan upplevas som nervds, uppspelt och hyper-sensitiv.
Hon kan ha muskeltremor, stela ben och svart att forflytta sig. Ofta sa vill kon inte
langre &ta och vammen star still. Rektaltemperaturen ar normal men huden kan
kannas kall. Blodkalciumnivaerna ligger runt 1,40-1,90 mmol/L (Oetzel 2011).

| steg 2 av sjukdomen ligger blodkalciumnivaerna runt 0,85-1,60 mmol/L
(Oetzel 2011). Kon ligger pa brost, kan inte resa sig och har sankt medvetandegrad
(Constable et al. 2017). Rektaltemperaturen sjunker till under normaltemp, mulen
blir torr och hjartslagsintensiteten minskar samtidigt som hjartfrekvensen okar.
Defekering och urinering upphor.

| sista steget av sjukdomen, steg 3, ligger kon pa sida med kraftigt nedsatt
medvetandegrad eller i komatost tillstand (Constable et al. 2017). De symtom som
ses vid steg 1 och 2 ar i steg 3 mer patagliga sa som att hjartat inte hors vid auskulta-
tion, hjartfrekvensen nar éver 120 slag/minut och vamatonin gett en mer pataglig
tympanism. Utan behandling dor de flesta av steg 3 korna inom nagra timmar. Blod-
kalciumnivaerna ar laga runt 0,25-0,85 mmol/L (Oetzel 2011).

Utover de kor som drabbas av klinisk sjukdom drabbas dven manga kor runt
kalvning av subklinisk hypokalcemi med kalciumnivaer mellan 1.4 och 2.0 mmol/L
i blodet (Constable et al. 2017). Nastan 50 % av kor med laktationsnummer tva
eller hogre drabbas av nagon grad av subklinisk hypokalcemi (Reinhardt et al.
2011) vilket kan ha negativ paverkan pa kons produktivitet och hélsa (Wilkens et
al. 2020).
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Komplikation

En k&nd komplikation till kalvningsférlamning &r att kon forblir liggande efter
behandling trots att hon &r vid medvetande samt ater och dricker (Smith et al. 1997).
Tillstandet gar bland annat under benimningen “downer-cow” och korna kan pa
svenska kallas langliggare. Begreppet anvands pa kor som blivit liggande i 6ver 24
timmar (Constable et al. 2017). Pa grund av de sekundara skador en langliggare
drabbas av forsdmras prognosen ju langre tid hon blir liggande (Poulton et al.
2016b).

2.2 Diagnostik

Diagnos kalvningsférlamning misstanks genom anamnes och kliniska fynd (McArt
& Oetzel 2023) och faststalls framst genom att kon svarar pa behandling med
kalciuminfusion (Constable et al. 2017). Konfirmation av diagnos sker genom
kalciumanalys av blod varfor blodprov bor tas ut vid forsta besoket och analyseras
om kon ej svarar tillfredstallande pa behandling (McArt & Oetzel 2023). I nulaget
finns inget tillrackligt bra snabbtest for Ca att utfora i falt.

2.3 Behandling

2.3.1 Forsta besoket

Kalcium
Vid forsta besok pa en ko med kalvningsforlamning med klinisk bild motsvarande
steg 2 eller steg 3 av sjukdomen ar standardbehandling intravends (i.v.) administra-
tion av Ca (Oetzel 2013). For att bota de flesta kor racker en total giva pa 8-10 g
Ca i.v. (Constable et al. 2017) och bor motsvara ca 2 g Ca per 100 kg ko (Goff
2008). En storre mangd Ca &n sa har inte visat fora med sig nagra positiva effekter
pa behandlingsresultatet (Doze et al. 2008).

For kor som endast visar tidiga tecken pa hypokalcemi, steg 1 av sjukdomen, bor
Ca per oralt (p.o.) eller subkutant (s.c.) vara forstahandsval och kan vara tillracklig
behandling for att hon aldrig ska bli liggande (Oetzel 2011).

Omvardnad

Forutom medicinsk behandling kréver kor som drabbats av kalvningsférlamning
god omvardnad (Constable et al.2017). Rekommenderat ar att liggande kor ska
hallas i en torr och ren sjukbox dar de ska ha gott om str6 och inte kunna kravla
runt (Poulton et al. 2016a). De ska ha néra tillgang till bra foder och vatten.
Spenarna bor rengdras dagligen och korna bor skotas enligt principen tender-love-
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care (TLC). Om kon inte kan vanda sig sjalv behover det géras at henne med nagra
timmars mellanrum ( Constable et al. 2017). For langliggare & omvardnaden av
hogt prognostiskt varde (Poulton et al. 2016a).

2.3.2 Aterfall

Runt 20-45 % av alla kor med kalvningsforlamning drabbas av aterfall efter en
forsta behandling (Oetzel 2011; Braun et al. 2016; Constable et al. 2017). Om kon
lagt sig ner igen eller aldrig reste sig efter forsta behandling behdver hon ytterligare
behandling.

Aterfallsbehandling bor baseras pa kons allmantillstand och blodkalciumnivéer
men om hypokalcemi kunnat styrkas sa kan i.v. behandlingen upprepas upp till tre
ganger med 6-8 timmars mellanrum (Constable et al. 2017). Det finns dock
rekommendationer att framst behandla aterfall med Ca p.o. eller s.c. och att inte
upprepa i.v. behandling savida kon inte ar kritiskt sjuk eller fortsatt har mycket laga
blodkalciumnivaer (McArt & Oetzel 2023). Det pa grund av att det finns risk att
i.v. behandling forlanger forloppet av hypokalcemi da administrationssattet leder
till sddana nivaer av blodkalcium att de kan motverka frisattningen av PTH och
1,25-(OH)2D.

Aterfall kan férebyggas genom att ge kon Ca-tillskott p.o. s fort hon &r alert och
kan svalja efter initial i.v. behandling eller genom att administrera Ca s.c. efter 8
timmar (Oetzel 2011).

2.4 Riskfaktorer

2.4.1 Alder och laktationsnummer

Hog alder och hogt laktationsnummer pa en ko 6kar risken for att den ska drabbas
av kalvningsforlamning (Grohn et al. 1989; Lean et al. 2023). | takt med att djur
blir &ldre minskar mojligheten till mobilisering av Ca fran skelettet (Constable et
al. 2017) samt hur snabb tarmabsorption av Ca som kan ske vilket forsvarar
mobilisering av Ca vid det 6kade behovet i borjan av laktation (Goff 2014). Orsaken
till detta ar att det endast &r osteoblaster som uttrycker 1,25-(OH).D-receptorer och
dessa celler minskar i tillganglighet desto &ldre djuret (Constable et al. 2017) samt
att receptorer for 1,25-(OH).D minskar i antal i magtarmkanalen vid 6kad alder
(Goff 2014).

2.4.2 Hull och mjolkproduktion

Hull pa kor méts i body-condition-score (BCS) och graderas pa en 5-gradig skala
fran 1-5 dar en ko med BCS 1 ar mager och ko med BCS 5 klassas som fet
(Edmonson et al. 1989). Kor med BCS 0Over 4, det vill séga dverhull, har hdgre odds
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att drabbas av kalvningsforlamning an kor som halls i ett hull under 4 (Constable et
al. 2017).

Samband mellan hdg mjélkproduktion och 6kad incidens kalvningsforlamning
namns tidigt i litteraturen (Hibbs 1950). En review-artikel av Ingvartsen et al.
(2003) pa studier fran 80- och 90-talet som jamfdrde mjdlkproduktion och frekvens
kalvningsforlamning visade viss inkonsekvens i resultat vilket ifrdgasatte sam-
bandet. Studier har dock pa nytt kunnat styrka att en hog mjélkproduktion okar
incidensen for kalvningsférlamning (Chiwome et al. 2017) och subklinisk hypo-
kalcemi (Jawor et al. 2012; Valldecabres & Silva-del-Rio 2021).

Hog mjolkproduktion vid kalvning kraver hoga halter av Ca till mjélken (Roche
& Berry 2006). Dessutom har hégproducerande kor samt kor med hégt BCS efter
kalvning setts ha en stérre paverkan pa sin energibalans (Ntallaris et al. 2017) vilket
kan minska intaget av foéda och darmed Ca (Heuer et al. 1999; Constable et al.
2017).

2.4.3 Tidigare fall av kalvningsférlamning

En ko som en gang drabbats av kalvningsforlamning l16per en hogre risk att drabbas
igen nastkommande kalvning (Bendixen et al. 1987; Erb & Grohn 1988). Studier
under 2000-talet har visat att kor som drabbats av kalvningsférlamning har 2,2-2,35
hogre odds att drabbas av kalvningsforlamning igen an kor som inte varit sjuka vid
tidigare kalvning (Roche & Berry 2006; Saborio-Montero et al. 2017).

2.4.4 Utfodring under sinperioden

Kalcium

Kor som utfodras med >100g Ca/dag under sinperioden (Constable et al. 2017) har
en hogre risk att drabbas av kalvningsforlamning (Manston 1967) an kor som
utfodrats med Iaga nivaer av Ca i fodret under sinperioden (Goings et al. 1974;
Green et al. 1981). Den stora tillgangen till Ca gor att mobiliseringen genom PTH
och 1,25-(OH).D fran magtarmkanalen och skelettet blir langsam och det plétsligt
Okade behovet vid kalvning inte kan tillgodoses (Constable et al. 2017).

Fosfor

Sinperiodsutfodring med hoga nivaer fosfor (P) kan 6ka risken for utveckling av
kalvningsférlamning och subklinisk hypokalcemi (Keanthao et al. 2021). Upptag
av P styrs till stor del av 1,25-(OH).D och hyperfosfatemi leder saledes till en
minskad aktivet av hormonet (Constable et al. 2017). Pa grund av 1,25-(OH)2D’s
roll i kalciumbalansen kan darfér hoga nivaer P leda till minskad mobilisering av
Ca.
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Hypofosfatemi hos en ko innan kalvning kan ocksa vara av betydelse da laga
nivaer P visat sig kunna ha ett samband med okad risk for att en ko med kalv-
ningsforlamning ska bli en langliggare (Ménard & Thompson 2007). Hypo-
fosfatemi runt kalvning har dock pavisats hos bade friska och sjuka kor (Griinberg
2014) och en direkt koppling mellan hypofosfatemi och utvecklandet av kalvnings-
forlamning har ej kunnat styrkas varfor hypofosfatemins betydelse for sjukdomen
fortfarande &r osaker (Grinberg 2023).

Kalcium:Fosfor-kvot (Ca:P-kvot)

Det har varit omdiskuterat sen 70-talet om Ca:P-kvoten i en mjolkkos foder &r en
riskfaktor for utvecklandet av kalvningsférlamning eller inte (Gardner & Park
1973; Kichura et al. 1982; Horst et al. 1997; Goff 2000). Att kvoten i sig skulle 6ka
risken har sen dess i princip forkastats (Goff 2000) och det viktiga i slutdnden &r att
kon far tillrackligt av respektive mineral (Constable et al. 2017).

Kalium

Ett hogt intag av kalium under sinperioden 6kar incidensen for kalvningsférlamning
(Goff & Horst 1997) och kan vara en av de viktigaste riskfaktorerna att ta hansyn
till (Constable et al. 2017). Kalium héjer pH i vammen och forandrar spanningen
over vamepitelet vilket stoppar den aktiva transporten av magnesium (Mg) och kan
leda till hypomagnesemi (Reece et al. 2015). Dessutom utgor kalium den storsta
delen av katjonerna i en kos foda och en hdg niva katjoner i fodret kan forsatta kon
i en metabol alkalos (Goff & Horst 1997). Metabol alkalos, blod-pH >7,45 (Reece
et al. 2015), gor att vavnadsreceptorer for PTH svarar daligt pa hormonet genom
att det hojda pH:t i blodet &ndrar receptorernas struktur och minskar mojligheten
for PTH att binda till sin receptor och aktivera mobiliseringen av Ca (Goff et al.
2014).

Magnesium

Hypomagnesemi &r en bidragande faktor till att en ko drabbas av kalvningsfor-
lamning da Mg kravs for att kunna frisatta bade PTH och 1,25(OH)2Ds ( Constable
et al. 2017). Upptag av Mg sker bade passivt och aktivt och upptaget ar direkt
relaterat till hur mycket Mg fodret innehaller och hur stor koncentrationsgradienten
blir mellan magtarmkanalen och blodplasman (Reece et al. 2015).

Det finns flera orsaker som kan leda till hypomagnesemi hos en ko (Goff 2014).
Da upptaget av Mg &r kopplat till hur hég koncentration som finns i magarna leder
foljaktligen lagt fodointag av Mg till laga nivaer i blodet (Reece et al. 2015).
Forutom att kalium kan stoppa den aktiva transporten 6ver vamepitelet ar Mg:s
l6slighet i vdammen dessutom pH beroende och vid pH dver 6,5 minskar mineralens
tillganglighet vilket paverkar upptaget negativt.
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2.5 Forebyggande atgarder

Kalvningsférlamning ar en metabol sjukdom och darfér blir det vasentligt i den
forebyggande skotseln att ha vél fungerade foderstrategier och fodertillskottsrutiner
for kor som néarmar sig kalvning (Constable et al. 2017). | det hadr avsnittet presen-
teras nagra av de forebyggande atgarder som finns beskrivna.

2.5.1 Foderstrategier

Kalcium i fodret innan kalvning

En ko néra kalvning bor inte utfodras med mer &n 20 g Ca/dag (Thilsing-Hansen et
al. 2002). Parathyroidea stimuleras da av de laga nivaerna Ca i fodret och frisatter
PTH som aktiverar mobilisering av Ca fran skelett och njure redan innan kalvning
(Goff 2008). Det har dock observerats svarigheter att i praktiken na sa laga nivaer
i foder (Goff 2014; Constable et al. 2017) och darfor ar tillsats av kalcium-bindare,
till exempel Zeolite A, ett alternativ for att na nivaer av Ca som kan verka fore-
byggande mot kalvningsforlamning (Thilsing-Hansen & Jargensen 2001; Thilsing-
Hansen et al. 2002; Grabherr et al. 2009).

Negativ DCAD

Metabola alkalos kan uppsta nar kon utfodras med hdga nivaer av katjoner, da
framforallt kalium, och laga nivaer av anjoner (Goff 2014; Goff et al. 2014).
Metabol alkalos &r som tidigare nd&mnt en riskfaktor for utvecklandet av kalvnings-
forlamning och anses har storre paverkan an vad kalciuminnehallet i fodret har
(Constable et al. 2017). Darfor ar surgérande foder nara kalvning rekommen-derat.
| praktiken betyder det att fodret ska innehalla fler anjoner an katjoner och darmed
fa en negativ dietary cation-anion difference (DCAD) (Ender et al. 1971). Negativ
DCAD inducerar en metabol acidos vilket tillskillnad fran metabol alkalos inte
paverkar PTH negativt utan snarare positivt genom att 6ka resorptionen av Ca fran
skelettet och 6ka njurens produktion av 1,25-(OH)2D (Goff et al. 2014; Constable
et al. 2017).

2.5.2 Oral supplementering

Vitamin D

Vitamin D och dess metaboliter har pa grund av sin roll i kalciumbalansen sedan
lange varit involverad i behandlingen och férebyggandet av kalvningsférlamning
(Conrad et al. 1956; Hibbs & Conrad 1976; Horst et al. 1997). Tillskott av
vitaminen D i fodret innan kalvning kan ges med syfte att 6ka tarmabsorptionen av
Ca och incidensen for kalvningsforlamning har setts minska sa lange tillskottet ges
enligt rekommendation (Constable et al. 2017).
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Kalcium

Om rekommendation av lag utfodring med Ca nara kalvning féljs ar det viktigt att
i samband med kalvning skifta foderstaten till en mer kalciumrik for att férebygga
hypokalcemi (Goff 2014). Genom att addera tillskott av Ca sa kan den hoga
koncentrationen som uppstar i magtarmkanalen ¢ka det passiva upptaget av
mineralen och dédrmed koncentrationen Ca i blodet (Horst et al. 1997). Rekommen-
derat &r att ge Ca p.o. 12 timmar innan kalvning, vid kalvning samt 12 timmar och
48 timmar efter kalvning (Oetzel 2011).

2.6 Effekter av kalvningsférlamning

Kalvningsférlamning och subklinisk hypokalcemi tkar risken for att en ko ska
drabbas av andra sjukdomar sa som lopmagsforskjutning (Chapinal et al. 2011),
livmoderinflammation (Erb et al. 1985), ketos och dystoki i anslutning till kalvning
(Correa et al. 1993). Dessutom kan kon paverkas genom att hon inte nar upp till sin
fulla mj6lkproduktionspotential i den foljande laktationsperioden (Rajala-Schultz
etal. 1999; Bar & Ezra 2005). Kor med kalvningsférlamning l6per ocksa hogre risk
att ga till fortidsslakt an en ko som inte drabbas av sjukdomen (Rajala-Schultz et
al. 1999). En meta-analys pa 10 studier sammanstalld ar 2000 kunde inte faststalla
att kalvningsférlamning har nagon direkt effekt pa kons reproduktion (Fourichon et
al. 2000) men det finns studier som har kunnat se en indirekt association mellan
kalvningsforlamning och samre reproduktionen pa grund av de potentiella sjuk-
domarna som foljer kalvningsférlamning (Erb et al. 1985).

2.7 Kalvningsforlamning i Sverige

| Sverige ger Jordbruksverket (JBV) och Vaxa Sverige arligen ut statistikrapporter
Over mjolkkors hélsa (Jordbruksverket 2022; Véxa Sverige 2023b). Sjukligheten
hos mjolkkor méts i antal sjukdomstillfallen per 100 kor och ar och kalvnings-
forlamning tas upp som en mycket vanlig sjukdom hos de svenska mjélkkorna. De
senaste 10 aren har det totala antalet sjukdomsfall per 100 kor och ar minskat
(Jordbruksverket 2012). Kontrollaret 2011/2012 rapporterades 28,3 sjukdomsfall/
100 kor och ar jamfort med det, i nulaget, senaste sammanstéllda kontrollaret
2021/2022 dar det rapporterats 19,9 sjukdomsfall/100 kor och ar (Véxa Sverige
2023b). Kalvningsférlamning har i sin tur gatt fran 2,8 fall/100 kor och ar (Jord-
bruksverket 2012) till 2,4 fall/100 kor och ar under samma tidsperiod (Jordbruks-
verket 2022). Se Figur 2 for dversikt dver hur kalvningsforlamning har forandrats i
Sverige sedan 2011/2011 till 2021/2022.
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Figur 2. Antal sjukdomstillfallen per 100 kor och ar, totalt samt per sjukdomarna mastit och
kalvningsforlamning, kontrollar 2010/2011 - 2021/2022. Figur C fran Jordbruksverkets rapport
"Djurhélsa ar 2021" (Jordbruksverket 2022)

2.7.1 Fordelning 6ver ras

Det finns raser som drabbas mer frekvent av kalvningsférlamning &n andra och den
ras med hogst incidens &r jerseykon (Goff 2014; Chiwome et al. 2017). Svensk
roédbrokig boskap (SRB) namns ocksa i litteraturen som en hart drabbad ras (Goff
2014). Teorier till skillnaden mellan raser ar att jerseykor ska ha en hogre
koncentration Ca i sin mjolk och att rasen ocksa skulle ha en lagre andel receptorer
for 1,25-(OH).D jamfort med andra raser och darmed ha svarare att mobilisera Ca.

Ar 2021/2022 i Sverige drabbades rasen svensk jerseyboskap (SJB) mest
frekvent av kalvningsforlamning (Jordbruksverket 2022). Darefter foljde svensk
laglandsboskap (SLB) som nast mest drabbad. SJB och SLB hade 3,7 respektive
2,8 kalvningsforlamningsfall/100 kor och ar vilka bada ar 6ver snittet. SRB, svensk
kullighoskap (SKB) och &vriga raser lag samtliga under snittet pa 2,4 fall/100 kor.
SKB hade lagst antal fall med 1,1 kalvningsférlamningar/100 kor och ar.

Vid jamforelse mellan kontrollaren 2011/2012 och 2021/2022 har fordelningen
av antal fall mellan raser forandrats nagot (Jordbruksverket 2012). SJB var dven
2011/2012 den ras som drabbades i hogst grad med 5,9 kalvningsférlamningar/100
kor och ar. Darefter foljde SKB som den ras som drabbades néast mest med 3,9
fall/100 kor och &r. Aven SLB Iag det aret 6ver snittet med 2,9 fall/100 kor och ar.
Endast SRB och dvriga raser hade en lagre sjukdomsfrekvens &n snittet.

2.7.2 FoOrdelning dver besattningsstorlek

Kalvningsforlamning har en hégre incidens i sma mjolkkobesattningar &n i storre
besattningar (Beggs et al. 2015). Teorin bakom varfér sma besattning ar mer
drabbade av kalvningsférlamning an storre besattningar ar att de stérre besattningar
har mer kunnig personal, mer utvecklade strategier for besattningshdlsa, béattre
mojligheter att separera och 6vervaka kor som ska kalva (Beggs et al. 2015).
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Dessutom har man ofta i storre beséttningar mer avancerade I6sningar for indivi-
duell monitorering och utfodring (Beggs et al. 2019).

| Sverige ar 2021/2022 hade beséttningar i grupperna 200-299 och 300+
mjolkkor lagst antal kalvningsforlamningar per 100 kor dar bada Iag under snittet
pa 2,4 (Jordbruksverket 2022). Besattningar med 0-24 och 50-74 kor hade hogst
antal kalvningsforlamningar/100 kor och ar. Férdelningen av antal fall per beséatt-
ningsstorlekar sag liknande ut kontrollaret 2011/2012 da besattningar med mellan
1-24 kor hade hogst antal fall och besattningar med 150-199, 200-299 och 300+
kor hade 1&gst antal fall (Jordbruksverket 2012).
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3. Material och Metod

3.1 Enkat

3.1.1 Urval

Malgruppen for enkaten var legitimerade veterindrer i Sverige som nagon gang
under sin karriér behandlat en ko med kalvningsforlamning. | Sverige finns det
enligt uppgift fran JBV! ca 5400 yrkesverksamma legitimerade veterinirer och ca
400 pensionerade veterindrer. Av dessa arbetar ca 1500 veterindrer dar de kan
tankas stota pa kor som drabbats av kalvningsférlamning. Denna statistik bygger
dock pa att veterinaren sjalv meddelar byte av arbetsplats, pension och annat som
forandrar dess kategorisering vilket gor avgransningen i urvalet svarare.

For att na respondenter publicerades enkaten pa sociala medier i grupper dar
endast veterinarer, och i vissa fall veterinarstudenter, ar tillatna som medlemmar.
Gruppernas medlemmar tros 6verlappa nagot men den storsta gruppen har ca 3000
medlemmar. Enkaten publicerades dven pa Distriktsveterindrernas intranat samt
gick ut pa mejl till Vaxa Sverige for att na flera respondenter. Endast ett svar per
person (dator) tillats.

3.1.2 Utformning

En webbenkat utformades i natverktyget Netigate. Enkaten publicerades 2023-06-
13 och stangdes 2023-09-05. Enkaten bestod av 22 fragor, en introduktions- och
presentationssida samt ett avslutande tack. Pa introduktionssidan presenterades
studiens och enkatens syfte, vem enkaten riktade sig till och att alla svar ar
anonyma. Av fragorna var 21 av 22 fragor utformade som flervalsfragor. Av dessa
21 fragor hade sju fragor fritext som ett svarsalternativ. Tva av de 21 frdgorna med
givna svarsalternativ gick att vélja flera svar pa. Den fraga som inte var en
kryssfraga med givna svarsalternativ var utformad pa sa satt att respondenten skulle
rangordna 6 riskfaktorer som bidrar till kalvningsférlamning mot varandra dar 1 =
storst risk och 6 = lagst risk.

! Marie von Knorring, Jordbruksverket, personlig kommunikation, 2023-10-06
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Fraga 1 var en kontrollfrdiga om respondenten har arbetat eller arbetar som
veterinar i Sverige dar ett nej automatiskt avslutade enkaten. Pa fraga 2-6 fick
veterinaren svara pa fragor angaende dennes kon, alder, yrkesverksamma ar,
geografisk placering och vilket djurslag hen framst arbetar med. Fraga 7-8 rérde
utbildningsgrad hos den svarande. Fraga 9 var ytterligare en kontrollfraga dar
respondenten fick svara pa om den nagonsin behandlat en ko med kalvnings-
forlamning dér ett nej automatiskt avslutade enkaten. Fraga 10-22 var mer specifikt
inriktade mot kalvningsférlamning och berdrde klinisk bild av sjukdomen och hur
veterindren diagnostiserar, behandlar och arbetar forebyggande mot kalvnings-
forlamning. Bland dessa fragor fanns aven fragor om riskfaktorer for kalvningsfor-
lamning samt en fraga om hur mycket en behandling brukar kosta hos den svarande
veterindren. Se Bilaga 1 for detalj pa enkatens utformning.

3.1.3 Statistisk analys

Data har analyserats med statistikprogrammet IBM SPSS Statistics version 29.0.1.0
(171) samt sammanstéllts i Microsoft® Excel for Mac version 16.78.3 (23102801).

3.2 Djurhalsostatistik

Den djurhélsostatistik som anvands i det har arbetet ar hamtad fran JBV och Véxa
Sverige. JBV é&r Sveriges forvaltningsmyndighet inom jakt, fiske och landsbygd
och ska se till att det finns ett gott skydd av djur och deras hélsa (Jordbruksverket
2023b). Véxa Sverige ar Sveriges storsta husdjursforening som arbetar med
djuragare for en hallbar, 16nsam och konkurrenskraftig lantbruksproduktion (Véaxa
Sverige 2017). Bade JBV och Vaxa tar sina data fran kokontrollen, ett system fran
Véxa dar mjolkbonder kan ansluta sig och fa hjalp i att optimera sin produktion
(\Véaxa Sverige 2023c).

3.3 Litteratursokning

Litteratursokning har gjorts i sokplattformarna Pubmed och Webofscience. Bas-
sokningen har haft sokorden (milk fever” OR pares* OR peri* pares*” OR
hypocalcemia) AND (Cow OR Cows OR Cattle OR Heifer* OR dairy). Utifran
bassokningen har sen mer specifika sokord lagts till s& som >pathophysiology”,
(diagnos* OR sample), "treatment”, (risk* OR risk factor*”) eller (BCS OR ”Body
condition score”) med flera. Dessutom har intressant och relevant litteratur hittats
genom citering av och till artiklar som dykt upp i originalsékningen. I bdrjan av
sokningen fanns en ambition av att halla en tidsbegransning pa litteraturen till de
senaste 20 aren men da mycket av varde ar skrivet innan dess har tidsbegréansning i
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de flesta fall inte gjorts. | stallet har litteraturen i de flesta fall filtrerats efter mest
relevant men dven ibland efter mest nyligen utgivna.
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4. Resultat

4.1 Enkéat

Enkaten var 6ppen for svar i 84 dagar och pabdrjades av 252 respondenter. Av dessa
252 personerna sa besvarades sista fragan av 202 vilket ar en slutférande frekvens
pa 80 %. Storst tapp av svarande skedde fran fraga 16 till fraga 17 da antalet
svarande gick fran 227 till 204. Detta gar i samma linje med en del kommentarer
som kom in i sociala medier angaende att den fragan var svar att besvara och det
anses darfor inte vara ett tekniskt fel som gjort att fragan orsakat ett relativt stort
tapp av svarande. | Gvrigt sa har det skett ett jamnt tapp av respondenter Gver
enkatens alla fragor. Fyra av de som 6ppnade enkéten svarade pa fraga 1 att de inte
arbetat eller arbetar som veterinar i Sverige vilket automatiskt avslutar enkaten for
dem. Tva av de 237 som svarade pa fraga 9 uppgav att de aldrig behandlat en ko
med kalvningsférlamning vilket dven det automatiskt avslutade enkaten.

4.1.1 Alder, kén och geografisk placering

Den demografiska kartlaggningen redovisas har i Figur 3 och avser fraga 2,3 och 5
i enkaten. Majoriteten, 86,94 % (n=213) av de som svarade pa enkéten identifierar
sig som kvinnor, 12,65 % (n=31) svarade att de identifierade sig som méan och
0,41 % (n=1) valde svarsalternativet “annat”. Det fanns tre aldersspann att vélja
mellan for respondenterna. Av de som svarade pa enkaten var 59,18 % (n=145)
mellan 30 och 50 ar, nast flest, 24,49 % (n=60), var under 30 ar och 16,33 % (n=40)
svarade att de ar 6ver 50 ar gamla.

Enkaétdeltagarna fick uppge var det for tillfallet arbetar som veterindr och om de
inte arbetar som veterindr langre fick de uppge sin senaste arbetsplats geografiska
placering. Storst del, 30,33 % (n=74), av de svarande har arbetat eller arbetar i
region Vasteras/Stockholm. Region Mitt (16,39 %, n=40), Vast (17,21 %, n=42)
och Sydost (18,85 %, n=46) hade ungefar lika manga svarande. Lagst andel svar
fick region Syd, 9,84 % (n=24), och region Norr 7,38 % (n=18).
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Figur 3. Demografisk fordelning (kon, alder och geografisk placering) av samtliga enkatdeltagare.

4.1.2 Utbildning och Arbete

Hogsta utbildningsniva

Majoriteten, 93,78 % (n=226), av enkéatdeltagarna ar legitimerad veterinar, 3,73%
(n=9) ar disputerade veterindrer och 1,66 % (n=4) &r steg 1 specialister inom not-
kreatur. De 0,83 % (n=2) som valde “annat” som svarsalternativ har angett steg 1
specialist inom smadjur som hogsta utbildning.

Fortbildning

Utbver sin grundutbildning uppgav 57,81 % (n= 100) att de fortbildat sig inom
mjolkkor genom kurser och seminarier, resterande 42,19 % (n=137) svarade att de
inte gatt kurser eller deltagit i seminarier. De som angav ”ja” som svarsalternativ
uppmanades att uppge vilken typ av kurser de deltagit pa. Exempel pa kurser som
namndes flera ganger ar ViLA mjolk, Halsopaket mjolk hos Viéxa, Distrikts-
veterindrernas utbildning inom besattningsservice och andra interna distrikts-

veterinars kurser, forelasningar pa veterindarmotet och veterinarkongressen.

Antal yrkesverksamma ar som veterinar

Den storsta delen, 40 % (n=98), av enkatdeltagarna har arbetat som veterinar mellan
0-5 ar, 26,53 % (n=65) har arbetat som veterinar mellan 11-20 ar och 18,37 %
(n=45) respektive 11,02 % (n=27) svarade att de har arbetat som veterinar i 6-10
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ar och 21-35 ar. Endast 4,08 % (n=10) av respondenterna har arbetat som veterinar
i Over 35 ar. Se Figur 4 for resultat fran fraga 4.

Antal yrkesverksamma ar som veterinar

50%

40,00%
40%
30% 26,53%

18,37%
20%
11,02%

10% . 4,08%
0% [

0-5ar(n=98) 6-10ar (n=45) 11-20ar (n=65) 21-35ar(n=27) >35 ar(n=10)
Figur 4. Procentuell fordelning 6ver hur manga ar enkéatdeltagarna arbetat som veterinar.

Typ av arbete

Av enkatdeltagarna uppgav 80,50 % (n=194) att de arbetar inom falt/blandpraktik,
12,45 % (n=30) arbetar for narvarande framst med smadjur och 4,98 % (n=12)
framst med hast. Endast 2,07 % (n=5) uppgav “annat” som alternativ. Av dessa sa
uppgav tva att de arbetar med not, tva att de endast arbetar med stordjur och en att
den framst arbetar med smadjur men &ven mindre utstrackning falt/blandpraktik.

4.1.3 Kalvningsforlamning i Sverige

Kalvningsforlamnings forandring 6ver tid
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Figur 5. Resultat fran frdga 20 om hur veterinaren tycker kalvningsférlamning utbredning
forandrats dver tid fordelat pa totalt antal svarande samt sorterat efter antal yrkesverksamma ar.

Pa fragan om veterinaren tyckte att kalvningsforlamning &r ett 6kande, minskade
eller oférandrat problem hos Sveriges mjolkkor sa svarade av totalt antal svarande
43,56 % (n=88) att de inte tycker att det har &ndrat sig sen de bdrjade arbeta som
veterindr. En mycket liten del, 3,47 % (n=7), anser att det ar ett 6kande problem
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medan 38,61 % (n=78) anser att det &r ett minskande problem och 14,36 % (n=29)
vet inte om sjukdomen ar ett 6kande, minskande eller oféréandrat problem. Se Figur
5 for resultat fordelat pa totalt svarande samt uppdelat pa olika manga yrkes-
verksamma ar.

Bland veterinarerna som varit yrkesverksamma i mer an 11 ar anser majoriteten
att kalvningsforlamning &ar ett minskande problem hos de svenska mj6lkkorna. Av
de veterinarer som arbetat i 0-5 och 6-10 ar anser majoriteten att problemets
utbredning ar oférandrat sen de bérjade arbeta som veterindrer. De veterindrer som
arbetat mellan 11-20 ar hade hogst procentuell andel som ansag att kalvnings-
forlamning &r ett 6kande problem jamfort med 6vriga grupper.

4.1.4 Diagnostik

Forsta besotket

Pa fraga 10 om hur veterinaren stallde diagnos pa en misstankt kalvningsforlamning
vid forsta besoket kunde enkétdeltagarna valja flera svarsalternativ. Av det totala
antalet svarande angav 97,84 % (n=227) och 98,71 % (n=229) att de staller
diagnosen genom anamnes och kliniska fynd. De 3,88 % (n=9) som valt “annat”
som alternativ uppger bland annat att de misstanker kalvningsférlamning pa
anamnesen via telefon och ser den kliniska undersékningen som ett satt att upptécka
om annat fel ligger bakom sjukdom. 6,03 % (n=14) uppger att de vid forsta besoket
tar ett blodprov men ocksa nagra av de som valt “annat” tar blodprov om en
liggande ko inte uppvisar de typiska kliniska fynden for kalvningsférlamning. Se
Figur 6 for resultat fran fraga 10.

Diagnostik vid forsta besoket

97,84% 98,71%

100%

80%
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40%
20% 6,03% 3,88%
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Anamnes (n=227) Kliniska Fynd (n=229) Blodprov (n=14) Annat (n=9)

Figur 6. Resultat fran frdga 10 om hur veterinaren staller kalvningsférlamning som diagnos vid
forsta besoket fordelat pa totala antalet enkatdeltagare.

Blodprovstagning

Veterindrerna som svarade pa enkaten fick fragan om vilket behandlingstillfalle kon
provtas for att konfirmera diagnos. Av alla enkatdeltagare uppgav 44,98 % (n=103)
att de provtar kon vid andra behandlingstillfallet, 32,31 % (n=74) tar blodprov vid
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tredje behandlingstillfallet och 19,21 % (n=44) provtar inte alls. Endast 3,49 %
(n=8) uppgav att de tar blodprov vid forsta tillfallet. Se Figur 7 for resultat fran
fraga 12 fordelat pa totala antalet enkatdeltagare samt sorterat efter antal yrkes-
verksamma ar.

Behandlingstillfalle kon provtas
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Figur 7. Resultat fran fraga 12 om vilket behandlingstillfalle kon provtas for konfirmation av
diagnos fordelat pa totala antalet enkatdeltagare samt sorterat efter antal yrkesverksamma ar.
Bland de veterindrer som arbetat 0-5, 6-10 och 11-20 ar ar det vanligaste att provta
kon vid andra behandlingstillfallet och bland de veterindrer som arbetat i mer &n 21
ar ar tredje behandlingstillfalle i stallet vanligast.

4.1.5 Behandling

Medicinsk behandling

Pa fraga 13 svarade enkatdeltagarna pa vilken behandling de ger en kalvnings-
forlamning och de hade da majlighet att vélja flera alternativ som svar. Se Figur 8
for resultat fran fragan. Av totala antalet enkatdeltagare svarade 99,13 % (n=227)
att de behandlar med kalciuminfusion i.v. Da flera av de som svarat annat” uppger
att de ger kalk i.v. kan det antas att denna siffra egentligen bor ligga pa 100 %. En
stor andel, 83,84 % (n=192), uppgav att de dven behandlar kon med icke-steroida
anti-inflammatoriska medel (NSAID) och 24,02 % (n=55) uppger att de behandlar
med kalkstav p.o. Fordelat dver yrkesverksamma ar sa minskar andelen som angav
NSAID som rutinmassig behandling samtidigt som antalet yrkesverksamma ar
okar. Hogst andelar som behandlar med NSAID har arbetat i 0-5 ar och 6-10 ar
och lagst andel som valt NSAID som behandling har de som arbetat som veterinar
i mer an 21 ar.
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Figur 8. Resultat fran frdga 13 om hur veterinaren behandlar kalvningsférlamning fordelat 6ver
totala antalet enkétdeltagare samt sorterat efter antal yrkesverksamma ar.

Av alla respondenter valde 38,86 % (n=89) “annat” som enskilt svar eller som
kompletterande till de andra svarsalternativen. En stor del av de som svarat annat”
(n=27) uppger att de pd nagot satt rekommenderar djuragaren att félja upp behand-
lingen med kalk p.o. men att de inte sjalva behandlar p.o. Elva av de som valt annat
kompletterar sin behandling med beviplex/B-vitamin. Andra aterkommande svar ar
kon far vatska i.v. eller p.o. beroende pa hur délig hon ar och da ofta i kombination
med nagot energitillskott samt att de rekommenderar TLC efter behandling. Ett
fatal personer uppger att behandlar kon med glukos i.v. Férutom de som angett
NSAID som direkt svarsalternativ pa fragan har manga kommenterat huruvida de
ger NSAID eller inte under det fria alternativet. Manga uppger att de inte ger
NSAID rutinméssigt men om kon legat lange eller haft en jobbig kalvning kan hon
fa smartlindring redan vid forsta besoket. Nio enkatdeltagare behandlar i manga fall
aven med nagot typ av fosforpreparat.

Urmjélkning

Enkatdeltagarna fick fragan om hur de tycker en ko ska mjolkas de forsta dagarna
efter kalvningsforlamning. Av alla enké&tdeltagare uppgav majoriteten, 73,13 %
(n=166), att de rader till delvis urmjolkning av juvret och 15,42 % (n=35) svarade
att de anser att juvret ska mjolkas ur helt. Av de 11,45 % (n=26) som svarade
”annat” har en del uppgett att juvret ska mjolkas sparsamt, forsiktigt, endast en liten
mangd mjolk eller ett par liter. Manga namner att hur kon ska mjolkas ur beror pa
eventuell férekomst av mastit och juverhdlsostatus. Ingen har uppgett att de anser
att juvret bor lamnas helt men en respondent uppger att den inte rekommenderar
nagot och tva andra svarar att de inte vet eller aldrig har funderat 6ver urmjélkning
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efter kalvningsforlamning. Se Figur 9 for resultat fran fraga 14 filtrerat efter hur
manga ar veterinaren varit yrkesverksam samt det totala antalet enkatdeltagare.

Rekommenderad urmjoélkning
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Figur 9. Resultat fran fraga 14 om vilken urmjélkning veterinarerna rekommenderar fordelat Gver
totala antalet enkatdeltagare samt sorterat efter antal yrkesverksamma ar.

Majoriteten i alla kategorier av yrkesverksamma ar rekommenderar delvis
urmjolkning tva dagar efter behandling. Kategorierna 0-5 ar och 6-10 ar ligger 6ver
det totala genomsnittet i rekommendationen av delvis urmjélkning och resterande
grupper ligger under. Av de veterinarer som arbetat i 11 ar och mer har en hogre
procent valt svarsalternativet “annat” &n procentandelen av det totala antalet
enkatdeltagare samt andelen av de som arbetet 0-5 ar och 6-10 ar. Svar som anges
under annat har exemplifierats i stycket ovan. Delvis urmjélkning ar medianvardet
for samtliga grupper av olika antal yrkesverksamma djur vilket kan ses i Tabell 1.

Tabell 1. Rekommendation av urmjolkning fran fraga 14 fordelat pa totala antalet enkatdeltagare
samt efter antal yrkesverksamma &r. Numrerade svarsalternativ som foljande 1 - “Juvret bér
mjolkas ur helt”, 2 — "Juvret bor mjolkas ur devis” och 3 — "annat” med foljande svarsalternativ
median.

Urmj6lkning

Yrkesverksamma ar

0-54r |6-104r| 11-204r | 21-354r | >354r Total

1 - Hel urmjélkning n=13 n=5 n=14 n=2 n=1 n=35

2 - Delvis urmjolkning | n=69 | n=34 n=42 n=17 n=4 n=166

3 - Annat n=7 n=2 n=8 n=7 n=2 n=26
Total N=89 | N=41 N=64 N=26 N=7 N=227
Median (svarsalternativ) 2 2 2 2 2 2
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Aterfall

Flest, 46,70 % (n=106), av de som svarade pa fraga 15 uppgav att 25-49 % av deras
fall av kalvningsférlamningar kravde mer &n en behandling, 40,09 % (n=91)
behandlar mellan 0-24 % av fallen vid flera tillfallen och 13,22 % (n=30) har
aterfall pa 50-74 % av sina patienter. Ingen valde alternativet 75-100 % aterfall.
Se resultat i Figur 10 fran fraga 15.

Fordelat 6ver yrkesverksamma ar sa finns det tendenser till att de som arbetat
kortast tid i yrket, 0-5 ar och 6-10 ar, har hogre andel kalvningsférlamningar som
kraver fler behandlingar an en an de veterinarer som arbetat i mer &n 11 ar som
veterinar. Av de som arbetat 0-5 ar uppgav 16,85 % (n=15) att de behdver behandla
kalvningsférlamningar mer an en gang i 50-74 % av fallen vilket ar flest av alla
grupper. De som arbetat 2135 ar hade hogst andel, 53,85 % (n=14), som uppgav
att de bara behdver behandla 0-24 % av alla deras kalvningsforlamningar mer &n
en gang jamfort med Gvriga grupper.
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Figur 10. Resultat fran fraga 15 om hur ménga procent av veterinarens kalvningsférlamningar som
kréaver mer an en behandling fordelat dver totala antalet enkatdeltagare samt sorterat efter antal
yrkesverksamma ar.
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4.1.6 Riskfaktorer

Tidigare fall av kalvningsférlamning

Okad risk paféljande laktation

26,87%‘

6,61% V

66,52%

m Ja(n=151) = Nej(n=15) = Vetej(n=61)

Figur 11. Resultat fran frdga 16 om tidigare fall av kalvningsférlamning anses vara en riskfaktor
eller inte fordelat pa totala antalet enkéatdeltagare.

Av alla enkatdeltagare upplever 66,52 % (n=151) att en ko som en gang drabbats
av kalvningsforlamning har hogre risk att drabbas igen vid uppféljande laktation
medan 6,61 % (n=15) inte tycker det. Av de som svarade pa fragan vet inte 26,87 %
(n=61) om tidigare fall av kalvningsforlamning 6kar risken for kon att drabbas igen.
Se Figur 11 for resultat fran fraga 16.

Rangordning av riskfaktorer

Respondenterna bads rangordna sex kénda riskfaktorer for kalvningsférlamning
mot varandra i fraga 17. Flest, 28,16 % (n=58), placerade “foderstat under sin-
period” pa plats nummer 1, det vill siga den faktor som de anser bidrar mest till att
en ko drabbas av kalvningsforlamning. Den faktor som flest, 23,41 % (n=48),
placerade som minst bidragande till kalvningsforlamning var “’ras”. Se Figur 12 for
resultat fran fraga 17.

Rangordning riskfaktorer
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H Ras W Foderstat under sinperiod m Alder

Figur 12. Resultat fran fraga 17 om hur veterinarerna rangordnar olika riskfaktorer mot varandra
efter hur mycket de ansag dem oka risken for kalvningsforlamning (1=hogst risk och 6=Iagst risk).
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Rangordningen av riskfaktorer skiljde sig at mellan hur manga ar veterinaren
arbetat som veterinar. Hogst rankad riskfaktor hos de veterindrer som arbetat 0-5
ar, 6-10 ar och 11-20 ar var foderstaten under sinperioden. De veterinarer som
arbetat mellan 0-5 ar ansag ocksa att alder var en hogt rankad riskfaktor. Férutom
foderstaten under sinperioden sa rankade de veterinarer som arbetat i 11-20 ar
dessutom laktationsnummer hogt. Aven de veterinarer som arbetat i 21-35 &r
rankade laktationsnummer som hdogst bidragande riskfaktor. Lagst rankad risk-
faktor var ras i nastan samtliga grupper av veterinarer och skiljde sig endast at i
gruppen av veterinarer som arbetat i mer an 35 ar men da den gruppen endast bestod
av 7 enkatdeltagare kan inte det resultatet, varken hogst eller 1agst rankad riskfaktor,
anses spegla den delen av svenska veterinarkaren i stort. Se Tabell 2 for fordelning
av riskfaktorer uppdelat mellan hur lange veterinéren arbetat.

Tabell 2. Hogst och lagst rankade riskfaktorer fordelat 6ver antal yrkesverksamma ar.

Yrkesverksamma Lé&gst rankad riskfaktor
ar som veterinar Hogst rankad riskfaktor

Foderstaten under sinperioden (23,38 %, Ras (22,08 %, n=17)
0-5 ar n=18) och Alder (20,78 %, n=16)

Foderstaten under sinperioden (34,21 %, Ras (23,68 %, n=9)
6-10 ar n=13)

Foderstaten under sinperioden (37,10 %, Ras (26,23 %, n=16)

11-20 ar n=23) & Laktationsnummer (23,33 %,

n=14)

Laktationsnummer (36,36 %, n=8) Ras (22,73 %, n=5)
21-35 ar

Laktationsnummer (33,33 %, n=2) & BCS | Foderstaten under
>35 ar (33,33 %, n=2) sinperioden (50 %, n=3)

Storlek pa besattning

Storst andel, 45,05 % (n=91), ansag inte att besattningsstorlek har betydelse for
frekvensen kalvningsforlamning pa en gard. Nastan lika stor del, 40,59 % (n=82),
uppgav att de inte vet om storleken pa en besattning ar av betydelse. 10,89 % (n=22)
uppgav att de anser besattningar med <100 mjolkkor har en 6kad kalvningsforlam-
ningsfrekvens. Endast 2,97 % (n=6) respektive 0,5 % (n=1) ansag att besattningar
med 100-300 och >300 mjolkkor har en okad kalvningsforlamningsfrekvens
jamfort med mindre gardar. Se Figur 13 for resultat fran fraga 21.
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Figur 13. Resultat fran frdga 21 om veterindren anser olika besattningsstorlekar paverkar
frekvensen kalvningsforlamning fordelat pa totala antalet enkatdeltagare.

4.1.7 Forebyggande Atgarder

Enkatdeltagarna fick fragan om de vid fall med kalvningsforlamning diskuterar
riskfaktorer och férebyggande atgarder med djuragaren. Av det totala antalet
enkéatdeltagare uppgav 59,90 % (n=121) att de gor det pa de gardar dar de ar mer
frekvent och behandlar kalvningsférlamning, 22,77 % (n=46) uppgav att de
diskuterar det direkt oavsett vilket besck eller gard det ar och 9,41 % (n=19) tar upp
riskfaktorer och férebyggande atgarder men inte vid forsta beséket pa en ko med
kalvningsforlamning. 16 respondenter, 7,92 %, uppgav att de inte diskuterar
riskfaktorer eller forebyggande atgarder. Se Figur 14 for resultat fran fraga 18.

Kommunikation om riskfaktorer och
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Figur 14. Resultat fran fraga 18 om veterinaren diskuterar riskfaktorer och forebyggande atgarder
med djuragaren fordelat pa totala antalet enkatdeltagare samt sorterat efter antal yrkesverksamma
ar.
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Fordelat 6ver antal yrkesverksamma ar sa angav en storre del av de som arbetat i
mer &n 11 ar att de diskuterar dessa aspekter vid forsta besoket jamfort med de som
arbetat mellan 0-5 ar och 6-10 ar. Hogst andel som svarade “nej” pa om de
diskuterar detta med djurégaren fanns i gruppen av veterinarer som varit yrkes-
verksamma i 0-5 ar. Medianvardet for vid vilket tillfalle veterinaren diskuterar med
djurdgaren i samtliga grupper av olika yrkesverksamma ar &r Ja, men bara om jag
ar pd en gérd och behandlar kalvningsférlamning mer frekvent dn pd andra gardar”
vilket kan ses i Tabell 3.

Tabell 3. Resultat fran fraga 18 om vid vilket tillfalle veterinaren diskuterar med djuragaren om
riskfaktorer och forebyggande atgarder mot kalvningsforlamning fordelat pd totala antalet
enkéatdeltagare samt efter antal yrkesverksamma ar. Svarsalternativ numrerade enligt 1 - “Ja, jag
gor det direkt”, 2 — ~Ja, men inte vid forsta besoket ”, 3 — ~Ja, men bara om jag ar pa en gard och
behandlar kalvningsférlamning mer frekvent &n pa andra gardar” och 4 — “nej” med féljande
svarsalternativ median.

Kommunikation med djurdgaren

Yrkesverksamma &r

0-5&r | 6-104&r | 11-204r|21-354&r | >354r | Total
Svarsalternativ 1 n=13 n=6 n=17 n=7 n=3 n=46
Svarsalternativ 2 n=8 n=3 n=5 n=3 n=0 n=19
Svarsalternativ 3 n=47 n=26 n=34 n=11 n=3 n=121
Svarsalternativ 4 n=9 n=2 n=4 n=1 n=0 n=16
Total N=77 N=37 N=60 N=22 N=6 N=202
Median (svarsalternativ) 3 3 3 3 n/a 3

Vidare fick enkéatdeltagarna fragan om vad de rekommenderade for forebyggande
atgarder. Majoriteten, 82,18 % (n=166), rekommenderar en kombination av p.o.
produkter och foderstrategier. Sma andelar, 3,47 % (n=7) respektive 4,46 % (n=9),
av de som svarade rekommenderar endast p.o. produkter eller endast foder-
strategier. 4,95 % (n=10) rekommenderar inga forebyggande atgarder och 4,95 %
(n=10) uppgav “annat” som svarsalternativ. Se Figur 15 for resultat fran fragan. Av
de som uppgav “annat” svarade flertalet i stil med att de ansag foderstrategier vara
av stor vikt men att de lamnade 6ver detaljer kring dessa till foderradgivare. Méanga
uppgav ocksa rekommenderar extra koll pa hogriskkor.
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Rekommendation forebyggande atgarder
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Figur 15. Resultat fran fraga 19 om vilka férebyggande atgarder veterinaren rekommenderar
fordelat pa totala antalet enkéatdeltagare samt sorterat efter antal yrkesverksamma ar.
Oberoende pa hur lange veterindren arbetat som veterinar ar den vanligaste
rekommendationen av forebyggande atgarder en kombination av p.o. produkter och
foderstrategier. Hogst andel som inte rekommenderar nagra forebyggande atgarder
fanns bland de veterinarer som arbetat mellan 21-35 ar dar 9,09 % valde det
svarsalternativet.

4.1.8 Kostnad

Den vanligaste kostnaden for behandling av kalvningsforlamning bland de
veterinarer som svarade pa enkéaten ar mellan 1000 och 2000 kr (58,91 %, n=119)
och 35,64 % (n=72) uppgav att behandlingen hos dem kostar mellan 2001 och 3000
kr. Hos tva veterinarer (0,99 %) kostar behandlingen 6ver 3000 kr och 4,46 % (n=9)
tar mindre &n 1000 kr fér behandling av en ko med kalvningsférlamning. Se Figur
16 for resultat fran fraga 22.

Behandlingskostnad

70%
60%

50%

0% 35,64%

30%

20%

10% 4,46% 0,99%
0%

<1000 kr (n=9)  1000-2000 kr (n=119) 2001-3000 kr (n=72)  >3000 kr (n=2)

58,91%

Figur 16. Resultat fran fraga 22 om hur mycket en behandling av kalvningsforlamning kostar
fordelat pa totala antalet enkatdeltagare.
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4.2 Djurhalsostatistik

Till kokontrollen ar 2022 var 204 915 mjolkkor anslutna (Vaxa Sverige 2023a) och
totalt fanns det 297 672 mjolkkor i Sverige (Jordbruksverket 2023a). JBV raknar
pa att ca 77 % av Sveriges alla mjolkkor ar anslutna till kokontrollen samt forut-
sétter att de kor som inte &r anslutna till kontrollen har samma sjukdomsfrekvens
som de som ar anslutna (Jordbruksverket 2022).

Kalvningsforlamning i Sverige har de senaste 10 aren minskat i incidens fran 2,8
till 2,4 fall/100 kor och ar vilket motsvarar en minskning pa 14,3 % (Jordbruks-
verket 2012, 2022). Samtidigt har incidensen for den totala sjukligheten bland
mjolkkor gatt fran 28,3 fall till 19,9 fall/100 mjolkkor och ar vilket &r en minskning
pa nastan 30 % och aven mastit som ar en enskilt viktig sjukdom hos mjolkkor har
minskat med néra 30 % under samma tidsperiod. | jamfoért med totala antalet sjuk-
domsfall och mastit ar kalvningsforlamning alltsa en sjukdom med relativt lag
incidens men ocksa en sjukdom dar fallincidensen inte minskat lika mycket de
senaste 10 aren, incidensen har fluktuerat i spannet mellan 2,1 och 3,1 fall per 100
kor (VVéxa Sverige 2023D).
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5. Diskussion

Svenska veterinar ar éverens om en del nar det géller kalvningsférlamning pa kor
men det finns skillnader i hur de hanterar och vilken forstaelse de har for sjuk-
domen. Nér diagnosen konfirmeras skiljer sig mellan veterinarer och behandlings-
metoder utdver den mest grundldggande kalciuminfusionen varierar. Dessutom
saknas tydlig enhetlighet i hur stor paverkan olika riskfaktorer har pa utvecklingen
av sjukdomen. Incidensen kalvningsférlamning har i Sverige de senaste 10 aren
forandrats mycket lite men dnda finns det skillnader och samband mellan hur manga
ar en veterinar arbetat och om den anser att kalvningsforlamning i Sverige ar ett
Okande, minskande eller oférandrat problem.

Denna studie ar undertecknad veterligen den andra i sitt slag i Europa nér det
géller kalvningsférlamning ur det veterinédra perspektivet men den forsta i sitt slag
till att forsoka kartlagga svenska veterindrers kunskaper och enighet vad det géller
bland annat diagnostik, behandling, riskfaktorer och férebyggande atgarder av
kalvningsforlamning. Perruchoud et al. publicerade 2017 en studie med avsikt att
sammanstdlla schweiziska veterindrers kunskap om kalvningsférlamnings och
forfattarna ansag da att det annu inte fanns jamforbara uppgifter fran nagot annat
land i Europa vilket den hér studien darfor skulle kunna bli ett svar pa.

Enkéten besvarades fullstandigt av 202 svenska veterinérer vilket motsvarar ca
13,5 % av de veterindrer som kan ténkas arbeta med kor raknat pa siffror fran JBV?.
Majoriteten av de som svarade pa enkdten identifierade sig som kvinnor vilket
ocksa motsvarar karen i stort. Veterinarerna uppgav sig arbeta spritt 6ver hela
Sverige, aldersmassigt ar de flesta inom spannet 30-50 ar och den storsta delen har
legitimerad veterinar som hdogsta utbildnings-niva. Allt som allt anses darfor
enkatens deltagare spegla veterinarkaren i stort och far tros kunna representera den
samma med sina svar.

| Sverige ligger incidensen kalvningsforlamning pa 2,4 % (Jordbruksverket
2022). Den incidensen ar lag jamfort med uppskattade siffror, ca 8 %, fran Schweiz
(Perruchoud et al. 2017) och incidensen i Europa pa 6,17 % (DeGaris & Lean
2008). Incidensen sammanstélld for Europa och Nordamerika tillsammans mellan
aren 1996 och 2015 landade pa 2,82 % (Pryce et al. 2016) vilket alltsa narmar sig
den incidens man finner i Sverige idag. Samtidigt finns det platser i varlden dér

2 Marie von Knorring, Jordbruksverket, personlig kommunikation, 2023-10-06
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incidensen ar lagre dn Sveriges, till exempel i Wisconsin USA &r incidensen sa lag
som 1,9 % (Gongcalves et al. 2022).

Det finns ett samband mellan hur manga ar en veterinar arbetat och om den anser
att kalvningsforlamning i Sverige &r ett 6kande, minskade eller oférandrat problem.
De veterinarer som arbetat farre an 10 ar anser till stor del att kalvningsférlamning
ar ett oforandrat problem vilket skiljer sig fran veterinarer som arbetat i mer an 11
ar som i stéllet anser att problemet ar minskande. Incidensen av kalvningsfor-
lamning i Sverige har minskat de senaste 10 aren men endast med sa lite som 0,4
fall/100 kor och ar (Jordbruksverket 2012, 2022) samtidigt som minskningen av
incidens fram till och med kontrollaret 2011/2012 var stérre an den som setts de
senaste 10 aren (Véxa Sverige 2023b). Detta skulle kunna forklara skillnaden i svar
fordelat efter hur lange veterinaren arbetat. Sedan kontrollaret 2018/2019 har det
setts en mindre okning av antalet kalvningsforlamningar (Véxa Sverige 2023b)
vilket kan vara anledningen varfor en liten del av enkétdeltagarna anser att kalv-
ningsforlamning ar ett 6kande problem bland de svenska mjélkkorna.

Vad det galler diagnostik av kalvningsférlamning vid forsta besoket ar svenska
veterindrer mycket enhetliga i sina svar och stéller diagnos genom anamnes och
kliniska fynd. Dessa svar gar i linje med vad litteraturen anger vara vedertagen
diagnostik av tillstandet (McArt & Oetzel 2023) och ar ocksa jamforbart med hur
schweiziska veterinarer diagnostiserar tillstandet (Perruchoud et al. 2017). Svenska
veterinarer som ar nyare till yrket mer bendgna att provta kon vid ett andra
behandlingstillfalle for att konfirmera kalvningsférlamning som diagnos &n vad
veterinarer som arbetat langre ar. Av de veterinarer som arbetat i 21 ar och mer tar
en storre andel i stéllet prov vid senare tillfalle eller inte alls. Att analysera kons
kalciumnivaer i anslutning till ett andra behandlingstillfalle stodjs av McArt &
Oetzel (2023) som menar att om kon inte svarar tillrackligt bra pa en forsta behand-
ling bor analysen ske for att konfirmera att det faktiskt ror sig om hypokalcemi.
Awven Radositis et el. (2017) anser att diagnosen bér konfirmeras och differential-
diagnoser uteslutas om kon inte svarar som tankt pa en forsta behandling med Ca
AYA

En del veterindrer uppger att de inte har mojlighet att analysera blodprov och
att det inte finns nagot tillforlitligt faltprov for Ca. Detta innebér i praktiken att
kalvningsforlamning blir svar att konfirmera om kon inte svarar pa kalciumin-
fusion. Det finns dock nyare studier pa snabbtest av Ca med positivt lovande
resultat till mojligheten att kunna mata blodkalciumnivaer med tillforlitlighet vilket
badar gott for en snart enklare konfirmation av diagnos i falt (Fiore et al. 2020;
Suzuki et al. 2021).

Nastan alla (99,13 %) av de veterindrerna som svarat pa enkaten behandlar
kalvningsforlamningar med Ca i.v. vilket i litteraturen ocksa anges vara den mest
grundlaggande behandlingen (Goff 1999; Constable et al. 2017). Férutom att
behandla med Ca i.v. behandlar flera veterindrer dven med Ca p.o. alternativt
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uppmanar djuragaren att félja upp med sadan behandling efter nagra timmar. Som
tidigare namnt sa kan aterfall forebyggas genom att komplettera i.v. behandlingen
med Ca p.o. ndr kon &r pigg och alert (Oetzel 2011; Constable et al. 2017) varfor
denna typ av uppféljande behandling praktiseras.

En stor del veterindrer uppger aven att de behandlar sina kalvningsférlamningar
med NSAID vilket skulle kunna tros motiveras av att en ko som blir liggande snabbt
far muskelskador av sin egen tyngd (Constable et al. 2017). Det &r dock inget som
tas upp i litteraturen som rutinbehandling av kalvningsférlamning. Det finns ett
samband mellan att de som arbetat mindre &n 21 ar ar mer bendgna att behandla
med antiinflammatoriskt rutinmassigt an veterinarer som arbetat i mer an 21 ar.
Dessutom verkar svenska veterindrer till storre grad behandla kalvningsfor-
lamningar med antiinflammatoriskt pa rutin &n vad schweiziska veterinarer gor
(Perruchoud et al. 2017).

Ett fatal veterindarer behandlar kalvningsforlamningar med glukos i.v. Kalv-
ningsforlamning orsakar nedsatt aptit (Constable et al. 2017) och 6kar oddsen for
att en ko ska drabbas av ketos (Correa et al. 1993). Det &r trots detta i manga fall
kontraindicerat att behandla kalvningsforlamningar med glukos da det kravs Ca for
att kunna frisatta insulin och hypokalcemi darfor kan orsaka hyperglykemi
(Constable et al. 2017). | de fall som behandlas med glukos bor man darfoér innan
ha faststéllts att ketos faktiskt foreligger, vilket de veterindrer som angett glukos
som behandling inte Klargor att de gor i sina svar.

Kor med kalvningsforlamning har forutom hypokalcemi ofta hypofosfatemi
(Constable et al. 2017) och det &r troligen grunden till varfor flera av enkat-studiens
deltagare uppger att de behandlar kalvningsférlamningar med nagon typ av
fosforpreparat. Behandling av kalvningsférlamning med P har i flera studier inte
pavisats forbattra behandlingsresultatet signifikant (Braun et al. 2007, 2009, 2012,
2016) och i en studie som strackte sig fran 1994 till 2016 var hypofosfatemi inte
associerat till minskad 6verlevnadschans for kon (Leduc et al. 2023).

TLC anges som ett behandlingssatt av ndgra fa veterinarer i studien. God
omvardnad efter initial kalciuminfusion ger battre prognos (Poulton et al. 2016a)
varfor rekommendation ar av vikt for den slutliga utgangen av sjukdomen.

Kostnaden for behandling av kalvningsférlamning i Sverige ar vanligen mellan
1000 och 3000 kr vilket ar billigare jamfort med vad en behandling av schweiziska
veterinarer kostar. De veterinarer som svarade pa enkéaten fran Perruchoud et al.
(2017) uppgav att en kalvningsforlamnings behandling vanligen kostar mellan ca
2350 och 4750 kr (200-400 CHF).

Oberoende av hur manga ar en veterindr arbetat sa rekommenderar majoriteten
delvis urmjolkning efter kalvningsforlamning. Delvis urmjolkning efter kalvnings-
forlamning har varit en anvand strategi i manga ar da minskad urmjélkning ska
minska mjolkproduktionen och darmed behovet av Ca till mjolkproduktionen
(Constable et al. 2017). Valldecabres et al. (2022) har kunnat pavisa att olika
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mjolkningsstrategier efter kalvning paverkar blodkalciumnivaerna olika och att
delvis urmjolkning resulterar i hdgre blodkoncentrationen Ca vilket ger grund till
den typen av rekommendation. Det har funnits tvivel om delvis urmjolkning skulle
ha nagon positiv inverkan pa koncentrationen Ca i blodet (Salgado-Hernandez et
al. 2014; Constable et al. 2017) men Valldecabres et al. (2022) tillbakavisar det och
menar att i Salgado-Hernandez et al. studie fran 2014 mjolkades korna ur for
mycket och darfor blev resultatet missvisande i att delvis urmjolkning inte har
nagon betydelse for blodkalciumnivaerna.

Aterfallsrisken for kalvningsférlamning ligger som tidigare namnt runt 20-45 %
(Oetzel 2011; Braun et al. 2016; Constable et al. 2017). Bland svenska veterinarer
som grupp ar det vanligast svaret (46,7 %) att 25-49 % av alla kalvningsférlam-
ningar behdver mer &n en behandling. Nér resultatet filtreras 6ver yrkesverksamma
ar ar det vanligare att veterinarer som arbetat i 11 ar och mer svarat att 0-24 % av
deras kalvningsforlamningar behdver mer @n en behandling medan de veterinarer
som arbetat mellan 0-5 ar i stallet har hogst svarsfrekvens pa att 50-74 % av alla
kalvningsforlamningar behover fler an en behandling. Jamfért med aterfalls-
frekvensen i Schweiz dar 72,7 % uppger att 25-50 % av fallen behéver uppféljande
behandling (Perruchoud et al. 2017) ar aterfallen i Sverige dock lagre.

Listan over faktorer som oOkar risken for kalvningsférlamning kan géras lang.
Riskfaktorer som enkétens deltagare fatt ta stallning till &r alder, laktationsnummer,
hull, mjolkproduktion, tidigare fall av kalvningsférlamning, utfodring under
sinperioden, ras och besattningsstorlek. Tva tredjedelar av svenska veterinarer
anser att tidigare fall av kalvningsférlamning 6kar risken att kon kommer drabbas
nasta kalvning igen samtidigt som en fjardedel inte vet om tidigare fall av kalv-
ningsforlamning okar risken paféljande laktation. Enligt litteraturen okar tidigare
fall av kalvningsforlamning risken paféljande kalvning (Bendixen et al. 1987; Erb
& Grohn 1988; Roche & Berry 2006; Saborio-Montero et al. 2017) vilket alltsa gar
i linje med resultatet fran den har enkaten.

Hogst rankad riskfaktor for kalvningsforlamning allt som allt var foderstaten
under sinperioden nar den stalldes mot de andra riskfaktorerna alder, ras, laktations-
nummer, BCS och mjolkproduktion. Foderstaten under sinperioden som risk-
faktorer anses inte bara vara av hogt varde av svenska veterinarer utan ocksa i
litteraturen (Oetzel 1991; Kronqvist et al. 2012; Constable et al. 2017). Bland de
veterinarer som arbetat i upp till 20 ar speglades resultatet att foderstaten under
sinperioden rankades hogst men bland de som arbetat i 21 ar och mer rankades i
stéllet laktationsnummer som hdogst risk. Laktationsnummer som riskfaktorer
studerades av Saborio-Montero et al. (2017) dar odds ratio for flera riskfaktorer
faststalldes. Paritet, det vill sdga laktationsnummer, dver tva sags vara associerat
med hogre risk for kalvningsforlamning. Saborio-Montero et al. (2017) hade inte
med foderstaten under sinperioden som en mojlig riskfaktor men mot Gvriga
riskfaktorer, till exempel mjélkproduktion, ras och tidigare fall av kalvnings-
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forlamning, var paritet den viktigaste riskfaktorn att ta hansyn till vilket stodjer de
aldre veterindrernas rankning av laktationsnummer som hogst risk.

L&gst rankad riskfaktor var ras men ras som riskfaktor har visat sig ha en hogre
odds ratio for kalvningsférlamning &n till exempel mj6lkproduktion (Saborio-
Montero et al. 2017), en riskfaktor som manga av veterinarerna rankade som nast
hogst riskfaktor for utvecklande av kalvningsférlamning. Dessutom ansag en stor
del av veterinarerna att storleken pa besattningen inte utgor nagon riskfaktor for
kalvningsférlamning eller att de inte visste om besattningsstorlek var en riskfaktor
trots att JBV:s statistik visar att av antal fall kalvningsférlamning ar fler i sma
svenska mjolkkobesattningar &n i storre (Jordbruksverket 2022). Det finns tecken
pa att storre besattningar i hogre utstrackning anvander sig av anpassad foderstat
under sinperioden vilket skulle kunna vara en forklaring till varfor de ocksa har
farre kalvningsforlamningar per 100 kor jamfért med mindre beséttningar (Beggs
et al. 2015).

Majoriteten av veterindrer &r Oppna for att diskutera riskfaktorer och fore-
byggande atgarder men de gor det framst pa gardar med hog frekvens kalvnings-
forlamning. Skillnaden mellan antal ar i yrket syns pa resultatet da desto langre
veterindren arbetat desto vanligare blir det att kommunicera med djurdgaren om
riskfaktorer och forebyggande atgarder redan vid forsta besoket samtidigt som
yrkesgruppen dér flest svarat att de inte diskuterar det har alls finns ar de veterinérer
som arbetat mellan 0-5 ar. Redfern et al. (2021) faststallde i sin review-artikel att
veterinarer spelar en viktig roll i hur djurdgare prioriterar och vilka skotsel metoder
de ddarmed i slutdndan praktiserar pa sina mjélkkor runt kalvning. Darfor ar en
dialog mellan veterindr och djurégare av stor vikt for att fortsatt sdnka incidensen
av kalvningsforlamning i Sverige.

Den vanligaste rekommendationen av forebyggande atgard &r en kombination
av p.o. produkter och foderstrategier vilket ocksa kan ses avspegla sig fran att den
hogst rankade riskfaktorn var foderstaten under sinperioden. Jamfért med
schweiziska veterinarer s skiljde sig svenska veterinarernas rekommendationer
endast fran dessa i ett fatal aspekter sa som att en hog grad av schweizarna
rekommenderar vitamin D-injektion som profylax (Perruchoud et al. 2017) men
ingen av de svenska veterinarerna tar upp det som en forebyggande atgard de
rekommenderar.

I konklusion sa gar trenden i Sverige att gardar med mjdlkkor blir stérre och
farre samtidigt som medelavkastningen mjolk fran den enskilda kon okar stadigt.
Det svenska veterindra perspektivet kring kalvningsforlamning &r enigt i vissa
aspekter men delat i andra och kanske &r det darfor incidensen kalvningsforlamning
stagnerat de senaste 10 aren fran att innan ha sjunkit. Det gar att na lagre incidens
av sjukdomen an vad som &r i Sverige men for att det ska ske behévs mer forskning
i amnet och att veterinarkaren i stort samordnar sig for att ta ett gemensamt grepp
mot en av de viktigaste sjukdomarna pa mjolkkor idag.
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Popularvetenskaplig sammanfattning

Syftet med det hér arbetet ar att genom en enkéat kartlagga svenska veterinarers
kunskap och enighet i olika aspekter kring sjukdomen kalvningsférlamning hos
svenska mjolkkor samt undersok hur frekvensen av sjukdomen sett ut i Sverige de
senaste 10 aren. Kalvningsférlamning &r en sjukdom som drabbar kor i samband
med att kon ska kalva. Kon gar da fran inte producera nagon mjolk alls till att borja
producera stora méngder. I mjolk finns mycket av mineralen kalcium vilket innebar
att nar kon borjar producera mjolk 6kar behovet av kalcium kraftigt vilket kan leda
till att kons blodnivaer av kalcium blir laga. Normalt sett sa regleras kalcium-
nivaerna i blodet av hormoner som héjer nivaerna till normala igen nar de blir for
laga. Ibland vid kalvning hinner inte hormonerna med att hoja nivaerna av kalcium
och kon drabbas da av kalvningsforlamning.

Kalcium har i kroppen flera viktiga funktioner men bland att annat krévs kalcium
for att muskler ska fungera och laga nivaer kalcium kan leda till hjartstopp. De
symtom som uppstar vid kalvningsforlamning kan graderas i tre steg dar steg 1 ar
lindrigaste och steg 3 innebadr att kon &r nastintill medvetslés. Dessutom kan kon
vid laga nivaer kalcium med eller utan symtom drabbas av negativa effekter pa
produktion, hélsa och fa komplikationer s som att hon blir liggande lang tid (>24
h) vilket forsamrar prognosen for 6verlevnad.

Diagnos kalvningsforlamning stalls medicinsk historia och kliniska fynd men
faststélls genom att analysera kalciumnivaer i blodet om kon inte svarar pa behand-
ling. Behandlingen bestar framst av att ge flytande kalcium direkt i blodet men i
vissa fall racker det att ge kalciumtillskott i munnen. God omvardnad av kon efter
medicinsk behandling &r av stor vikt for sjukdomens prognos. Runt 20-45 % av
alla kor med kalvningsforlamning drabbas av aterfall efter forsta behandling. Da
kan kon behandlas pa nytt med kalcium i blodet eller i munnen.

Det finns manga faktorer som okar risken for att en ko ska drabbas av
kalvningsforlamning. Exempel pa sadana faktorer ar hog alder, flera laktationer,
Overvikt, hog mjolkproduktion, tidigare fall av kalvningsforlamning och en inte
optimal utfodring under perioden som kon inte producerar mjolk. Dessutom finns
det raser av kor som drabbas av kalvningsférlamning mer frekvent och sma
besattningar (<100 kor) har hdgre frekvens kalvningsforlamning &n mjolkkobesétt-
ningar med mer an 200 kor.

55



Det finns forebyggande atgarder att vidta for att minska risken for att en ko ska
drabbas av kalvningsférlamning. Det finns flera foderstrategier en djurégare kan
applicera och finns ocksa kosttillskott sa som kan minska risken for utveckling av
sjukdomen.

Djurhalsostatistik hamtades fran Jordbruksverket och Vaxa Sverige och fran den
kan man se att i Sverige drabbades 2,4 % av kor av kalvningsforlamning 2021/2022
jamfort med for 10 ar sedan (2011/2012) da 2,8 % av mjolkkorna drabbades av
sjukdomen. Den totala sjukligheten hos kor 2021/2022 var 19,9 %. Frekvens
kalvningsforlamning i Sverige jamfort med andra lander och vérldsdelar ar 1ag men
det finns platser i varlden med lagre frekvens. | den enkat som skickades ut fick
veterinarerna svara pa om de tyckte kalvningsforlamning &r ett 6kande, minskande
eller oféréandrat problem. Svaren varierade efter hur l&nge veterindren arbetat dar
de veterindrer som arbetat i mer an 11 ar anser att problemet ar minskande medan
majoriteten av de som arbetat farre an 10 ar anser att problemet ar oforandrat.

Enkaten som skickades ut riktade sig mot svenska veterinarer som nagon gang
behandlat en ko med kalvningsférlamning. Uppskattningsvis finns det ca 1500
sadana i Sverige och 202 personer svarade fullstandigt pa enkaten. Enkaten bestod
av 22 fragor dar den forsta delen var inriktade pa vem enkétdeltagaren var och den
andra delen hade mer specifika fragor om kalvningsférlamning. Majoriteten av de
som svarade pa enkaten var kvinnor i aldern mellan 30-50 ar och de som svarade
arbetade spritt ver hela Sverige.

Fran resultatet kan man se att svenska veterinarer &r éverens om en del nar det
géller kalvningsférlamning men att det finns vissa skillnader i hur det hanterar och
vilken forstaelse de har for sjukdomen. Svenska veterindrer &r Overens om att
diagnosen misstanks genom medicinsk historia och kliniska fynd men nér diag-
nosen konfirmeras skiljer det & mellan hur lange veterindren arbetat vid vilket
tillfalle de provtar. Veterindrer yngre till yrket tar blodprov vid tidigare skede an
vad veterindrer som arbetat i mer &n 21 ar gor. Veterinarer nyare till yrket anser sig
ocksa ha en hogre grad aterfall pa sina kalvningsférlamningar an vad veterinarer
som arbetat i mer an 11 ar har.

Nastan alla veterindrer behandlar korna med kalcium direkt i blodet men
behandling utéver den varierar. Manga uppger att de behandlar med eller
rekommenderar kalcium i munnen och en stor del behandlar med antiinflamma-
toriska lakemedel. Forutom detta kan fosfatpreparat adderas och nagra fa
veterinarer uppger att de ger glukos i blodet. Endast nagra fa av studiens veterinarer
anger att de rekommenderar god omvardnad efter behandling trots dess betydelse
for sjukdomen prognos. Pa fragan om hur kon ska mjélkas ur efter kalvnings-
forlamning &r ndastan tre fjardedelar av veterindrerna Overens om att delvis
urmjolkning &r att rekommendera.

Angaende vilka riskfaktorer som svenska veterinarer anser vara av vikt varierar
ocksa en del efter hur lange de arbetat som veterinar. Majoriteten av alla enkatsvar
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anser att foderstaten under sinperioden ar den faktor som okar risken mest for
kalvningsforlamning jamforande med alder, ras, laktationsnummer, vikt och
mjolkproduktion. De veterinarer som arbetat i 20 ar och mer anser i stéllet att vilken
laktation kon ar i &r viktigare. Dessutom anser tva tredjedelar av de som svarade pa
enkaten att tidigare fall av kalvningsférlamning okar risken for sjukdomen. Lagst
rankad riskfaktor var ras men ras har i tidigare studier visat vara storre risk an till
exempel mjolkproduktion som svenska veterindrer rankade hogre.

Riskfaktorer och forebyggande atgarder diskuteras av veteriniren med
djurdgaren framst pa gardar dar frekvensen kalvningsférlamning anses hogre an
normalt men dven har skiljer det sig svaren nagot at mellan hur lange veterinaren
arbetat. Desto l&ngre veterinédren arbetat desto troligare &r det att diskussionen sker
vid ett tidigt besok och behandling av kalvningsférlamning. Den vanligaste
rekommenderade forebyggande atgarden ar kombination av fodertillskott och
foderstrategier.

Sammanfattningsvis sa blir Sveriges mjolkgardar storre och farre och mjolk-
produktionen hos den individuella kon 6kar. De svenska veterindrerna ar éverens
om en del men inte allt vilket kanske gjort att frekvensen kalvningsférlamning inte
sjunkit i Sverige de senaste 10 aren. Det gar att na lagre frekvens av sjukdomen
men for att sa ska ske i Sverige behdvs mer forskning och att veterinarkaren sam-
ordnar sig i fragan.
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Tack

Tack till min handledare Theo Ntallaris for stdndigt uppmuntrande, konstruktiva
och 6dmjuka kommentarer. Tack till alla veterinarer som svarat pa min enkét. Tack
till P och K for alla koppar med kaffe som gjort detta arbete mojligt. Tack till H for
stottning och pepp.
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Bilaga 1 - Enkat

Sida 1

Hej. Jag heter Alice Eriksson och laser till veterinar arskurs 6 i Uppsala. Mitt
examensarbete ska handla om kalvningsforlamning hos mjélkkor i Sverige. Syftet
med den har studien ar att jamfora mellan veterinarer med olika erfarenhet av yrket
hur man diagnostiserar, behandlar och arbetar med férebyggande atgarder mot
kalvningsforlamning samt att jamfora hur utvecklingen av sjukdomen skett hos vara
mjolkkor sen tio ar tillbaka.

Den har enkaten riktar sig till dig som ar eller har jobbat som legitimerad veterinér
I Sverige. Enkaten tar 5-10 minuter att fylla i. Ditt svar ar anonymt och kommer
sammanstéllas med 6vriga svar. Efter avslutat arbete kommer det finnas att lasa pa
SLUs publikationssida Epsilon for den extra intresserade.

Jag ar tacksam for alla som har tid och mojlighet att svara pa denna enkét. Tack pa
forhand!

Sida 2

Fraga 1 — Har du jobbat eller jobbar du for narvarande som legitimerad veterinar i
Sverige?

Ja

Nej

Sida 3

Fraga 2 — Ditt kon

Kvinna

Man

Annat

Vill ej uppge

Sida 4

Fraga 3 — Din alder

<30 ar

30-50 ar

>50 ar

Sida 5

Fraga 4 — Hur manga ar har du jobbat som veterinar?

0-5ar

6-10 ar
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11-20 ar

21-35 ar

>35 ar

Sida 6

Fraga 5 — Var i landet jobbar du just nu eller har jobbat som veterinar (valj din
senaste arbetsplats)?

Region Norr (L&n: Norrbotten, Vasterbotten)

Region Mitt (Lan: Jamtland, Véasternorrland, Gévleborg, Dalarna)

Region  Visterds/Stockholm  (Lan:  Varmland, Orebro, Vastmanland,
Soédermanland, Uppsala, Stockholm)

Region Vast (Lan: Vastra Gotaland, Halland)

Region Sydost (L#n: Ostergotland, Jonképing, Kronoberg, Kalmar, Gotland)
Region Syd (Lé&n: Skane, Blekinge)

Vill ej uppge

Sida 7

Fraga 6 - Vilken typ av praktik har du framst jobbat med?

Smadjur

Hast

Falt/blandpraktik

Annat:

Sida 8

Fraga 7 — Vilken &r din hogsta utbildningsniva?

Legitimerad veterinar

Disputerad veterinér

Steg 1 specialist pa notkreatur

Annat:

Sida 9

Fraga 8 — Har du nagonsin deltagit i nagon kurs och/eller seminarium om mjolkkor
forutom under din utbildning?

Nej

Ja. Om ja, vad for kurs/seminarie?

Sida 10

Fraga 9 — Har du nagon gang behandlat en ko med kalvningsfoérlamning?

Ja

Nej

Sida 11

Fraga 10 — Hur stéller du diagnos pa en misstankt kalvningsforlamning vid forsta
besoket? (mojligt att vélja flera svarsalternativ)

Anamnes

Kliniska fynd

Blodprov
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Annat:

Sida 12

Fraga 11 - Vilka av foljande symtom uppvisar en ko med endast
kalvningsforlamning?

Feber, svettningar, takypné och takykardi

Hypotermi, takykardi, svalt kors och 6ron

Swvullet juver, feber, bradykardi och svaga hjartljud

Okad vammotorik, torr mule, hypotermi, 6kad defektion och urinering

Sida 13

Fraga 12 — Vid vilket behandlingstillfalle av en ko med kalvningsférlamning tar du
blodprov for att konfirmera diagnos?

Vid forsta behandlingstillfallet

Vid andra behandlingstillfallet

Vid tredje behandlingstillfallet

Jag tar inga prover

Sida 14

Fraga 13 — Hur behandlar du en ko med kalvningsforlamning? (majligt att valja
flera svarsalternativ)

Kalciuminfusion IV

Kalkstav PO

NSAID

Annat:

Sida 15

Fraga 14 — Hur bor en ko med kalvningsforlamning mjélkas de forsta dagarna efter
behandling enligt dig?

Juvret bor mjolkas ur helt

Juvret bor mjolkas ur delvis

Annat:

Sida 16

Fraga 15 — | hur manga procent av dina behandlade fall av kalvningsférlamning
behover du félja upp med flera behandlingstillfallen?

75-100%

50-74%

25-49%

0-24%

Sida 17

Fraga 16 — Upplever du att en mjolkko som en gang haft kalvningsférlamning har
hogre risk for aterfall vid uppfoljande laktation

Ja

Nej

Vet gj
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Sida 18

Fraga 17 — Rangordna dessa riskfaktorer fran 1 till 6 efter hur mycket de 6kar risken
for kalvningsforlamning enligt dig. 1 = hogst risk och 6 = lagst risk.
Laktationsnummer

BCS

Mjolkproduktion

Ras

Foderstaten under sinperioden

Alder

Sida 19

Fraga 18 — Om du kommer ut till en ko med kalvningsférlamning, diskuterar du da
med djurdgaren om de riskfaktorer som finns for att en ko ska utveckla
kalvningsférlamning och vad hen kan gora for att jobba forebyggande?

Ja, jag gor det direkt

Ja, men inte vid forsta besoket

Ja, men bara om jag ar pa en gard och behandlar kalvningsforlamning mer frekvent
an pa andra gardar

Nej

Sida 20

Fraga 19 — Vilka profylaktiska atgarder rekommenderar du en djuragare for att
forebygga kalvningsforlamning?

Endast PO produkter

Endast foderstrategier

En kombination av PO produkter och foderstrategier

Jag rekommenderar inga profylaktiska atgarder

Annat:

Sida 21

Fraga 20 — Upplever du som veterinar att kalvningsforlamning &r ett 6kande,
minskande eller oférandrat problem hos véara mjélkkor?

Okande

Minskande

Jag upplever inte att det har andrat sig sen jag borjade jobba som veterinar

Vet ej

Sida 22

Fraga 21 — Anser du att storleken pa mjolkkobesattningar paverkar frekvensen av
kalvningsforlamning?

Ja, okad frekvens pa besattningar med <100 mjélkkor

Ja, okad frekvens pa besattningar med 100-300 mjolkkor

Ja, okad frekvens pa besattningar med >300 mjolkkor

Nej, jag anser inte att besattningsstorlek har betydelse for frekvensen av
kalvningsforlamningar
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Vet ej

Sida 23

Fraga 22 — Hur mycket kostar en standardbehandling (utan jourpaslag) av
kalvningsforlamning hos dig?

<1000 kr

1000-2000 kr

2001-3000 kr

>3000 kr

Sida 24

Tack for deltagandet och din tid!
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Publicering och arkivering

Godkéanda sjalvstandiga arbeten (examensarbeten) vid SLU publiceras elektroniskt.
Som student ager du upphovsratten till ditt arbete och behdéver godkanna
publiceringen. Om du kryssar i JA, sa kommer fulltexten (pdf-filen) och metadata
bli synliga och sékbara pa internet. Om du kryssar i NEJ, kommer endast metadata
och sammanfattning bli synliga och sékbara. Aven om du inte publicerar fulltexten
kommer den arkiveras digitalt. Om fler &n en person har skrivit arbetet géller
krysset for samtliga forfattare. L&s om SLU:s publiceringsavtal har:

JA, jag ger harmed min tillatelse till att foreliggande arbete publiceras enligt
SLU:s avtal om 6verlatelse av rétt att publicera verk.

[0 NEJ, jag ger inte min tillatelse att publicera fulltexten av féreliggande arbete.
Arbetet laddas dock upp for arkivering och metadata och sammanfattning blir
synliga och sokbara.
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