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Sammanfattning

Héstens spolmask, Parascaris spp., ar en vanligt férekommande parasit som framst infekterar fol
och unga hastar. I svenska studier har resistens pavisats mot samtliga lakemedel som finns till-
géangliga for behandling av spolmask. Hos de flesta individer orsakar parasiten endast milda
symptom, men i vissa fall kan en kraftig infektion leda till en livshotande tunntarmsobstruktion,
vilket anses ha en avvaktande prognos vid kirurgisk behandling.

I denna studie undersoktes forekomsten av spolmaskobstruktioner vid tva svenska djursjukhus.
Vidare undersoktes om ett samband fanns mellan avmaskning och utvecklingen av dessa obstruk-
tioner, samt prognosen efter bukkirurgi for drabbade héstar. Journaler granskades for hastar fran
en manads alder till hastar fodda det foregaende aret i relation till klinikvistelsen, som hade sokt
vard for kolik vid Malarens Hastklinik i Sigtuna mellan 1 januari 2014 och 26 september 2024 och
Universitetsdjursjukhuset i Uppsala mellan 1 januari 2010 och 26 september 2024. Totalt identi-
fierades atta fol med spolmaskobstruktion, varav tva diagnosticerades vid obduktion och sex vid
operation, vilket utgjorde 8 % av alla bukkirurgiska ingrepp i den studerade populationen. Ett
samband mellan avmaskning och spolmaskobstruktion observerades, da samtliga fol forutom ett
hade avmaskats inom tva dagar fore symptomen utvecklades, och sex av atta hade avmaskats inom
24 timmar fore symptomdebut. Endast tva av de opererade folen dverlevde fram till utskrivning,
varav ett var registrerat som avlidet aret efter operationen. Pa grund av detta bedémdes prognosen
som dalig.

Nyckelord: Parascaris, spolmask, obstruktion, forstoppning, kolik



Abstract

Parascaris spp., is a common parasite primarily affecting foals and young horses. Swedish studies
have reported resistance to all current treatments for Parascaris spp. In most cases, the parasite
causes only mild symptoms, but in some instances, a severe infection can lead to life-threatening
small intestine obstruction, which is considered to have a guarded prognosis when treated surgi-
cally.

This study investigated the occurrence of Parascaris-associated obstructions at two Swedish
veterinary hospitals. Furthermore, it explored whether there was an association between de-
worming and the development of these obstructions, as well as the prognosis following abdominal
surgery for affected horses. Medical records were reviewed for horses from one month of age to
those born the previous year, admitted for colic at Mélaren's Héstklinik in Sigtuna between
January 1, 2014 and September 26, 2024, and at the University Animal Hospital (UDS) in Uppsala
between January 1, 2010 and September 26, 2024. A total of eight foals with small intestinal
obstruction caused by Parascaris spp. were identified, of which two were diagnosed at necropsy
and six during surgery, accounting for 8% of all colic surgeries in the studied population. A
connection between deworming and the development of these obstructions was observed, as all
but one foal had been dewormed within two days prior to the onset of symptoms, and six out of
eight had been dewormed within 24 hours before the onset of symptoms. Only two of the operated
foals survived to discharge, one of which was registered as deceased the following year. As a
result, the prognosis was considered poor.

Keywords: Parascaris, ascarid impaction, obstruction, colic
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1. Inledning

Infektion med héstens spolmask, Parascaris spp, ar vanligt forkommande hos fol
och unghéstar i Sverige. Unga fol ar kansligast och generellt bérjar immunitet
utvecklas vid sex manaders alder, varfor spolmask ar sallsynt hos vuxna héstar
(Clayton & Duncan 1979).

I Sverige ar rekommendationen att avmaska alla f6l mot spolmask vid 8-10
respektive 16-18 veckors alder med fenbendazol, utan foregaende trackprov
(Hedberg Alm et al. 2022). Resistens mot avmaskningsmedel har dock utvecklats
varlden 6ver, framst mot ivermektin, men det har dven rapporterats resistens mot
pyrantel och fenbendazol, vilket ocksa ar fallet i Sverige (Armstrong et al. 2014;
Peregrine et al. 2014; Martin et al. 2018, 2024). Som en f6ljd av detta kan be-
handling av spolmaskinfektioner bli en véaxande utmaning i framtiden.

Hos de flesta fol fortskrider infektionen subkliniskt eller orsakar milda symptom
som viktminskning, nedsatt tillvaxt, nasflode eller hosta (Clayton & Duncan
1978). 1 vissa fall kan en kraftig infektion orsaka livshotande tunntarmsobstruk-
tion, vilket kan kréava kirurgisk atgard dar prognosen &r avvaktande (Southwood et
al. 1998; Cribb et al. 2006). Tidigare studier har visat pa en okad risk for utveck-
ling av spolmaskobstruktion efter avmaskning (Cribb et al. 2006). Det ar dock
relativt ovanligt att hastar diagnosticeras med spolmaskinducerad obstruktion,
men den 6kande problematiken med lakemedelsresistens skulle potentiellt kunna
leda till en 6kning av antalet fall.

Det finns en begransad mangd studier som har undersokt forekomsten, riskfakto-
rerna och prognosen for spolmaskobstruktioner hos fol, och ingen sadan studie
har utforts i Sverige. Detta gor att det finns ett behov av att vidare utforska denna
problematik, sarskilt med tanke pa den 6kande resistensutvecklingen.

Syftet med arbetet &r att undersoka forekomst och prognos av spolmaskinducerad
obstruktion samt om ett samband kan ses beroende av tidpunkt fér avmaskning.



2. Litteraturoversikt

2.1 Parascaris spp.

Héstens spolmask, Parascaris spp., &r en vanlig parasit som férekommer hos ol
och unghéstar varlden dver. Den vuxna spolmasken lever i tunntarmen hos hasten
och ar vanligtvis 10-20 cm lang (Nielsen 2016), men i vissa fall kan vuxna honor
bli upp till 50 cm langa och 1-2 cm tjocka (Nielsen & Reinemeyer 2018). Spol-
masken dr den storsta nematoden som infekterar hastar (Nielsen et al. 2014a).

Det finns tva arter av Parascaris. Tidigare ansags Parascaris equorum vara hu-
vudarten av de tva, men senare studier visar pa att Parascaris univalens ar den
mest dominerande arten (Jabbar et al. 2014; Nielsen et al. 2014b; Martin et al.
2018; von Samson-Himmelstjerna et al. 2021). De tva arterna & morfologiskt
identiska men skiljer sig at da P. equorum har tva kromosompar medan P. uni-
valens endast har ett par (Goday & Pimpinelli 1986).

2.2 Livscykel

Spolmaskens livscykel illustreras i figur 1. Spolmaskens dgg utséndras via track
och det tar ungefar tio dagar i optimal temperatur (25-35 °C) for att det ska ut-
vecklas en infektionsduglig larv inuti &gget, men langre i kallare temperaturer
(Nielsen et al. 2014a). Spolmasken har en direkt livscykel och kraver darfér ingen
mellanvard (Nielsen et al. 2014a). Till skillnad mot blodmaskar, som har ett fri-
levande stadium som gor att de kan migrera bort fran avféringen, kan spolmask-
aggen inte spridas aktivt (Clayton 1986). Agg intas fran miljon via histens mun
och svéljs sedan for att darefter klackas i tunntarmen (Nielsen et al. 2014a). Dar
tranger larven igenom tarmvaggen och tar sig via blodkarl till levern och sedan till
lungorna. | lungorna tar sig larven ut ur kérlen till alveolerna och vidare upp i luft-
vagarna dar de hostas upp och sedan svaljs. Larverna migrerar genom levern och
lungorna under en period pa drygt tva veckor, och majoriteten av larverna ater-
finns i tunntarmen 17 dagar efter intag av infektiosa dgg (Lyons et al. 1976). De
utvecklas till fullvuxna maskar i tunntarmen dar honorna bérjar lagga agg
(Nielsen et al. 2014a). Ett fol infekterat med spolmask kan utsondra miljontals
spolmaské&gg i avforingen varje dag (Clayton & Duncan 1979).



@ Vuxna spolmaskar
lagger dgg i tunntarmen

Larver utvecklas till vuxna
spolmaskar i tunntarmen

@ Agg utsondras via
track till miljon

Infektionsdugliga larver
# @ utvecklas i agget och
intas sedan via munnen

Aggen klacks i tarmen och
Iarverna penetrerar tarmvaggen

Larver migrerar genom lever
och lungor dir de sedan nar
svalget och sviljs

Figur 1. Spolmaskens livscykel. Skapad med biorender.com.

Prepatensperioden, det vill sdga tiden fran infektion tills spolmaskagg utsondras i
track, varar i 10-15 veckor (Lyons et al. 1976). Eftersom spolmaskagg kan konta-
minera bade stall och betesmarker, kan den initiala infektionen intraffa tidigt i
livet (Jacobs et al. 2016). Hos f6l som &r naturligt infekterade och som inte har
blivit avmaskade, ar dggutsondringen som storst vid fyra till fem manaders alder
(Donoghue et al. 2015).

Vuxna spolmaskar fortsatter att vaxa och kan finnas kvar i tarmen i flera manader
(Lyons et al. 1976; Nielsen & Reinemeyer 2018). De flesta hastar utvecklar sa
smaningom ett effektivt immunforsvar mot spolmask, vilket leder till att 4ggut-
sondringen upphor (Donoghue et al. 2015; Fabiani et al. 2016). En experimentell
studie har visat att aldersrelaterad immunitet borjar utvecklas redan vid sex mana-
ders alder, dven utan foregaende exponering av parasiten (Clayton & Duncan
1979). Resultaten fran denna studie visade att immunforsvaret framst eliminerade
de migrerande larverna i levern och lungorna. Pa grund av detta férekommer spol-
maskinfektioner ofta hos fol, avvanda f6l och aringar, men séllan hos héstar som
ar aldre an cirka 18 manader (Fabiani et al. 2016).

Agg fran spolmasken kan éverleva ldnge i miljon och finnas kvar mellan sason-
ger, men hur stor del av dessa som dverlever beror pa jordtyp, klimat och vilken
tidpunkt pa aret de utsondras (Nielsen 2016). Agg fran hésten har storre sannolik-
het att Overleva till nasta sasong pa grund av de kallare temperaturerna.
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2.3 Avmaskningsrekommendationer

For att forebygga spolmaskrelaterade komplikationer krévs ett effektivt avmask-
ningsprogram baserat pa aktuella riktlinjer, snarare an traditionella metoder (Free-
man 2019). De nationella avmaskningsrekommendationerna i Sverige &r att av-
maska alla fol mot spolmask med fenbendazol vid 8-10 och 16-18 veckors alder
utan foregaende trackprov (Hedberg Alm et al. 2022). Det ar ocksa rekommen-
derat att ta ett trackprov i januari eller februari under folets forsta vinter och av-
maska individerna med férekomst av spolmask. Av de som behandlats bor ett
uppfoljande trackprov tas cirka 14 dagar efter avmaskning for att undersoka
eventuell resistensforekomst.

Utover farmakologiska atgarder finns flera strategier for att minska parasittrycket
(Hedberg Alm et al. 2022). Genom att regelbundet mocka hagar kan méngden &gg
i miljon reduceras. Dessutom bor fol och unga héstar ges tillgang till betesmarker
med sa lagt smittryck som mojligt. Detta kan uppnas genom att anvanda betes-
marker dar inga hastar betat féregaende ar, eller i andra hand dér endast vuxna
hastar betat, eftersom unga hastar ar de framsta smittspridarna. En annan metod &r
att anvanda marker som pldjts och satts pa nytt, eftersom dessa kan betraktas som
parasitfria. Det rekommenderas att inte anvdnda samma hagar till fol mellan varje
sésong. Andra strategier for att minska smittrycket inkluderar vaxelbete med
andra djurslag, som far eller notkreatur, da dessa inte kan infekteras av hastens
spolmask.

2.4 Lakemedel och resistens

Antihelmintika ur tre lakemedelsgrupper finns registrerade for behandling mot
spolmaskinfektion i Sverige: makrocykliska laktoner, tetrahydropyrimidiner och
benzimidazoler (FASS 2024). Makrocykliska laktoner och tetrahydropyrimidiner
utovar sina effekter genom att stéra nematodernas neuromuskuléra koordination,
vilket leder till en irreversibel paralys (Jacobs et al. 2016). Denna férlamning
hindrar maskarna fran att inta foda och att bibehalla en nédvandig rorelseférmaga.
Benzimidazoler verkar i stallet genom en indirekt paverkan pa energimetabo-
lismen, vilket resulterar i svélt och en langsam daod (Jacobs et al. 2016).

Under de senaste tva decennierna har omfattande resistens hos spolmask mot
makrocykliska laktoner, déribland substanserna ivermektin och moxidektin,
rapporterats i manga delar av varlden (Lyons et al. 2008; Laugier et al. 2012;
Armstrong et al. 2014). Denna resistens har aven observerats i Sverige (Lindgren
et al. 2008; Lind & Christensson 2009). Det anses att resistensen mot makro-
cykliska laktoner &r sa utbredd att den bor betraktas som generell (Peregrine et al.
2014).
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Pyrantel ar den enda tetrahydropyrimidinen som &r registrerad for hast (FASS
2024). Resistens hos spolmask mot pyrantel har observerats i USA, Australien,
Sverige och Finland (Lyons et al. 2008; Armstrong et al. 2014; Martin et al. 2018;
Hautala et al. 2019).

Den enda benzimidazolen som finns registrerad for hast ar fenbendazol (FASS
2024) och &r forstahandsvalet for behandling mot spolmask (Hedberg Alm et al.
2022). En studie av Martin et al. (2024) visade att resistens mot fenbendazol
forekom pa fyra av elva svenska stuterier som ingick i studien. Det fanns &ven ett
signifikant samband mellan det totala antalet fol pa stuteriet och forekomst av
fenbendazolresistens, dar gardar med fler an 40 fol hade hogre sannolikhet for
resistens. Resistens mot fenbendazol har dven rapporterats i Australien och Saudi
Arabien (Armstrong et al. 2014; Alanazi et al. 2017).

2.5 Symptom och riskfaktorer

Spolmaskinfektion kan ge upphov till milda luftvagssymptom som hosta och
nasfléde nar spolmasken migrerar genom lungorna (Clayton & Duncan 1978).
Andra symptom inkluderar nedsatt tillvéxt, viktminskning, letargi och inappetens.
| experimentella studier har nedsatt allméantillstand kunnat kopplas till en stor
mangd mask i tarmen, och inte som biverkning av larvernas migration genom
lever och lunga (Clayton & Duncan 1978). En allvarlig komplikation som kan
uppsta ar kolik till foljd av spolmaskinducerad obstruktion i tunntarmen, vilket
kan vara livshotande (Nielsen 2016). Tunntarmsobstruktion har observerats hos
unga héstar till foljd av kraftig parasitbdrda och kan &ven leda till tarmruptur,
peritonit, tunntarmsvolvulus eller intussusception (Southwood et al. 1998; Cribb
et al. 2006). Narvaron av vuxna spolmaskar i tarmlumen paverkar tarmmotiliteten
och anses kunna bidra till forekomsten for vissa av dessa lesioner (Clayton et al.
1980).

Aven om spolmaskobstruktion i sig kan kopplas till en hog forekomst av parasiter,
finns det aven indikationer pa ett samband mellan behandling med antihelmintika
och spolmaskobstruktion (Cribb et al. 2006). Teorin bakom detta ar att en stor
mangd maskar dor eller paralyseras samtidigt i tarmlumen efter avmaskning,
vilket da kan leda till en obstruktion. Ileus till foljd av toxiner fran doda maskar
har ocksa namnts som mojlig orsak (Southwood et al. 1996). Hos méanniska ar
korrelationen mellan avmaskning och spolmaskobstruktion valdokumenterad
(Vasquez Tsuji et al. 2000 se Cribb et al. 2006). Flera studier har undersokt detta
samband hos héstar som genomgatt operation eller obducerats, dar spolmask-
obstruktion pavisats. Tatz et al. (2012) visade att 80 % (12 av 15) av hastarna i
den aktuella studien var avmaskade inom 24 timmar fore utvecklandet av kolik-
symptom. | en annan studie av Cribb et al. (2006) rapporterades att 72 % (16 av
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22) av héstarna, dar avmaskningshistorik var dokumenterat, hade behandlats med
antihelmintika inom 24 timmar fére uppkomsten av symptom. Southwood et al.
(1996) undersokte dven detta och fann att 27 % (3 av 11) av hastarna i studien var
avmaskade inom 24 timmar fére symptom, och 27 % (3 av 11) var avmaskade tva
till fem dagar fére symptom utvecklades.

Vissa menar att benzimidazoler &r den grupp av antihelmintika med minst risk att
orsaka spolmaskobstruktion (Austin et al. 1990 se Southwood et al. 1998; Cribb
et al. 2006). Detta beror pa att dessa lakemedel har en langsam verkningsmeka-
nism som i princip svalter parasiterna till déds och darmed anses bidra till en
gradvis eliminering av spolmask (Southwood et al. 1998; Cribb et al. 2006).
Behandling med ldkemedel som har en paralytisk verkningsmekanism, sasom
makrocykliska laktoner och pyrantel, har ddremot foreslagits kunna medféra en
okad risk for spolmaskobstruktioner da dessa bidrar till en snabb anhopning av
stillastdende maskar i tarmlumen (Southwood et al. 1998; Cribb et al. 2006).
Detta stodjs till viss del av de studier som finns publicerade om sambandet mellan
avmaskning och spolmaskobstruktion. Endast ett fall har dokumenterats dar ett fol
har behandlats med en benzimidazol (fenbendazol) fére symptomens utveckling
(Southwood et al. 1996). Dock anges inte tidpunkten for avmaskning i relation till
respektive lakemedel i studien, och avmaskningen kan darfor ha skett upp till tre
manader innan symptomen utvecklades. Detta gor det svart att faststélla ett tydligt
samband mellan utvecklingen av spolmaskobstruktion och behandlingen med fen-
bendazol i ndmnda studie. I en studie dar lakemedelstypen var dokumenterad for
16 fol med spolmaskobstruktion, vilka utvecklade symptom inom 24 timmar efter
avmaskning, var atta behandlade med pyrantel, sju med ivermektin och en med
triklorfon (Cribb et al. 2006). Det saknas dock evidens for att dra definitiva slut-
satser om sambandet mellan typ av lakemedel och risken fér spolmaskobstruktion
(Nielsen 2016).

Medianaldern pa de som behandlats kirurgisk for spolmaskobstruktion var fem
manader i tva studier fran USA och Kanada (Southwood et al. 1996; Cribb et al.
2006), och tio manader i en studie fran Israel (Tatz et al. 2012). Majoriteten av de
opererade héstarna var yngre an ett ar, men i studien fran Israel var en tredjedel (5
av 15) aldre an 18 manader, varav den aldsta fem ar gammal. En méjlig forklaring
till den storre aldersskillnaden i den israeliska studien, var om resistensutveckling
eller forandrad antigenicitet hos spolmask kan ha paverkat den hégre aldern, men
den exakta orsaken var inte kand.

2.6 Prevalens och prognos

Prevalensen av spolmask varierar mellan 31-58 % i olika delar av vérlden, enligt
flera studier (Lyons & Tolliver 2004; Laugier et al. 2012; Relf et al. 2013; Arm-
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strong et al. 2014; Alanazi et al. 2017). | Sverige undersokte Lind & Christensson
(2009) prevalensen pa nio svenska stuterier, dar den uppmattes till 48 %, vilket
stdimmer Overens med de siffror som har rapporterats i andra delar av vérlden.
Aven om spolmaskinfektion ar allmant forekommande sa 4r det en ovanlig orsak
till kolik (Southwood et al. 1998; Cribb et al. 2006). Det ar dock svart att stalla en
definitiv diagnos av spolmaskobstruktion utan fynd som bekraftas vid antingen
operation eller obduktion. Det kan darfor finnas mildare fall som har behandlats
medicinskt, dar obstruktionen inte kunnat faststallas (Nielsen 2016). De fall som
behdver kirurgisk intervention &r ofta allvarliga och anses ha en dalig prognos for
Overlevnad (Southwood et al. 1998; Cribb et al. 2006). Cribb et al. (2006) obser-
verade att av samtliga kolikoperationer som genomférdes mellan 1985 och 2004
pa ett universitetsdjursjukhus i Kanada hos hastar yngre &n ett ar, utgjorde obst-
ruktion orsakad av spolmask endast 4 %. Bland de héstar som opererats pa grund
av spolmaskobstruktion 6verlevde 64 % (14 av 22) fran sévning till utskrivning.
Av de 14 utskrivna hastarna dog sex inom en period av en till tolv manader efter
operationen. Endast sex hastar dokumenterades vara vid liv ett ar efter opera-
tionen, vilket motsvarar en langtidsoverlevnad pa 27 %. En annan studie utférdes
i USA av Southwood et al. (1996) och omfattade hastar som vid operation mellan
1987 och 1995, var diagnosticerade med spolmaskobstruktion. Studien visade att
korttidsoverlevnaden, definierad som andelen som blev utskrivna fran sjukhuset,
var 50 % (5 av 10), medan langtidséverlevnaden, som avsag andelen som var vid
liv ett ar efter operationen, var endast 10 % (1 av 10). I en liknande studie fran
Israel rapporterades korttidsverlevnaden vara 80 % (12 av 15), medan langtids-
overlevnaden, for de hastar dar information om 6verlevnad efter ett ar fanns doku-
menterad, uppmattes till 60 % (6 av 10) (Tatz et al. 2012). Den hogre 6verlevna-
den i den israeliska studien ansags bero pa att enterotomi vid spolmaskobstruk-
tioner kan forsamra dverlevnaden, och i den aktuella studien utfoérdes farre sadana

ingrepp.

Det finns flera postoperativa komplikationer som kan uppsta och paverka Gverlev-
naden pa kort sikt. Nagra som har beskrivits &r postoperativ kolik, endotoxinemi,
cecumkoprostas, pneumoni, fokal nekrotiserande enterit, tarmruptur och septisk
peritonit orsakat av lackage fran tarm (Southwood et al. 1996; Cribb et al. 2006;
Tatz et al. 2012). Orsaker till den daliga prognosen efter kirurgi vid spolmask-
obstruktioner kan inkludera skador pa tarmvaggen orsakad av parasiter, som inte
upptacks under operationen (Freeman 2019). Andra orsaker som namnts &r frisatt-
ning av toxiner eller antigen fran maskarna, samt att inte alla maskar avlagsnats
under operationen. Pa lang sikt har komplikationer relaterade till adherenser
rapporterats paverka overlevnaden (Cribb et al. 2006).
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2.7 Kirurgi vid kolik

Kolik ar ett symptom pa magsmarta hos hastar och har oftast sitt ursprung fran
mag-tarm systemet (Reed et al. 2018). Kolik hos ol &r vanligt forekommande och
kan ha manga olika etiologier, dar typ av lesion kan variera beroende pa hastens
alder (Chaffin & Cohen 1999). Beslutet att utfora bukkirurgi pa fol med kolik &r
inte alltid enkel. Hos f6l och unga kan rektalundersokning vara mycket begransad,
men den mindre kroppsstorleken mgjliggdr anvéndning av andra diagnostiska
metoder, som rontgen och ultraljud, som kan vara svarare att tillampa pa storre
héastar.

De studier som har undersokt dverlevnaden hos fél och unghéastar som genomgatt
bukkirurgi pa grund av kolik, har rapporterat varierande resultat. En studie som
undersokte 6verlevnaden hos unga engelska fullblod fann att kortidséverlevnaden,
det vill sdga andelen av de opererade héstarna som blev utskriva, var 78 % hos fol
i aldern 16 dagar till sex manader och 83 % hos fél mellan sex och tolv manader
(Santschi et al. 2000). Aringar, hastar mellan ett och tva ar, hade en Korttidséver-
levnad pa 91 %. En annan studie som undersokte korttidsoverlevnaden hos ol
yngre an 150 dagar fann att den var 63 % (Vatistas et al. 1996), medan en ytter-
ligare studie rapporterade en korttidséverlevnad pa 61 % hos fol yngre an ett ar
(Cable et al. 1997).

| studier har man observerat att typen av lesion har en betydande paverkan pa
kort- och langtidséverlevnad hos fol, dar icke strangulerande lesioner har en hogre
Overlevnad &n strangulerande lesioner (Vatistas et al. 1996; Cable et al. 1997;
Santschi et al. 2000). Korttidsoverlevnaden paverkas framst, da typ av lesion har
en stark inverkan pa beslutet om intraoperativ avlivning (Santschi et al. 2000). Ett
exempel pa detta ar intussusception som involverar tunntarm. Det &r relativt ovan-
ligt och férekommer framst hos unga héstar, men kan daven drabba éldre individer
(Haddad et al. 2022). En riskfaktor som har beskrivits ar kraftig infektion med
spolmask (Wilson 2012), eftersom det kan leda till hypermotilitet i tarmen
(Haddad et al. 2022). I en studie som undersokte dverlevnaden efter operation for
denna lesion, 6verlevde 64 % (14 av 22) av de hastar som s6vdes infor kirurgi
fram till utskrivning (Haddad et al. 2022). Av de som skrevs ut var 13 av 14 vid
liv ett ar efter operationen, medan uppgifter for en hast saknades. Detta ger en
langtidséverlevnad pa 60 %.
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3. Material och metoder

Journaler granskades fran hastar som sokt vard for kolik vid tva svenska djur-
sjukhus: Malarens Héstklinik i Sigtuna och Universitetsdjursjukhuset i Uppsala
(UDS). Journaler for hastar som var aldre an en manad och fodda senast aret
innan det aktuella klinikbesoket granskades vid Malarens Hastklinik mellan 1
januari 2014 och 26 september 2024, samt vid UDS mellan 1 januari 2010 och 26
september 2024. | flera fall var endast fodelsearet dokumenterat i journalen, vilket
motiverade denna avgransning. Antalet journaler som uppfyllde dessa kriterier
samt andelen som 6verlevde till utskrivning sammanstalldes.

Studien inkluderade hastar som genomgatt bukkirurgi, antingen med eller utan
pavisad forekomst av spolmask, samt de dar spolmask identifierats vid obduktion.
De uppgifter som dokumenterades fran journalerna omfattade fynd vid kirurgi,
alder, avmaskningshistorik samt éverlevnad efter kirurgi. For hastar med pavisad
spolmaskobstruktion, dar endast fodelsedr var dokumenterat, hamtades ytterligare
information fran en travhastdatabas for att faststéalla aldern. For de fol som skrivits
ut efter bukkirurgi for spolmaskobstruktion anvéndes dven databasen for att
undersoka dverlevnaden under de foljande aren efter klinikbesoken.

Tre olika journalsystem anvéndes vid de tva djursjukhusen. Malarens Hastklinik
anvande ett eget journalsystem dar sokorden “’kolik” och ”spolmask” anvéndes for
att soka igenom anamnes och journalanteckningar, och darigenom identifiera
relevanta journaler fran hastar fodda samma ar eller aret innan konsultationen.
Vid UDS anvéndes journalsystemen Trofast och Provet cloud. Mellan aren 2010
och 2020 anvandes Trofast, dar sokningen baserades pa fodelsear och diagnos-
koder. Fodelsearet motsvarade antingen samma ar eller det foregaende aret i rela-
tion till klinikvistelsen. De diagnoskoder som anvéandes for sokning i systemet var
DB018-0183 for kolik, DB3-DB8 for andra sjukdomar i magsack, tarm, analom-
rade samt AA4311 for spolmask. Fran och med ar 2020 till 2024 anvandes jour-
nalsystemet Provet cloud vid UDS. Sékningarna utfordes for varje ar baserat pa
fodelsear, som var samma eller det foregdende aret i relation till klinikvistelsen.
Diagnoserna soktes individuellt, och de specifika diagnoser som inkluderades i
sOokningarna var: kolik, volvulus, omvridning av grovtarm, invagination, invagi-
nation av tunntarm, invagination av ileum i colon, invagination av cekum, invagi-
nation av colon, tarmomvridning, spolmaskinfektion, inkarceration av tarm, rup-
tur tarm, tarmstriktur, tunntarmstriktur, koprostas, koprostas colon, koprostas
cekum, koprostas ileum, koprostas distala colon. Samtliga diagnoser var fran
diagnosregistret pyramidion da varje diagnos féljdes av ordet ” pyramidion
diagnosis”.
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4. Resultat

4.1 Kaolik och bukkirurgi

Mellan 1 januari 2014 och 26 september 2024 identifierades 84 journaler fran fol
och unghéstar som uppfyllde urvalskriterierna och som sokt vard vid Mélarens
Hastklinik pa grund av koliksymptom. Pa UDS identifierades 238 journaler
mellan 1 januari 2010 och 26 september 2024 med samma urvalskriterier. An-
delen hastar som genomgick bukkirurgi var 30 % (25 av 84) vid Mélarens Hast-
klinik och 23 % (54 av 238) vid UDS, medan 6vriga behandlades medicinskt. De
forandringar som observerades vid bukkirurgi redovisas i tabell 1 och tabell 2, dér
ett flertal hastar uppvisade flera olika forandringar. Overlevnaden till utskrivning
for de opererade hastarna var 60 % (15 av 25) vid Malarens Hastklinik och 69 %
(37 av 54) vid UDS. Av de fol som genomgatt bukkirurgi, och dar aldern kunde
bekréaftas vara under ett ar, éverlevde 43 % (6 av 14) vid Malarens Hastklinik och
65% (22 av 34) vid UDS, fram till utskrivning. Fér samtliga hastar som sokt vard
for kolik, inom angivet aldersspann och under respektive tidsperioder, var 6ver-
levnaden till utskrivning 86 % (72 av 84) vid Mélarens Hastklinik och 77 % (184
av 238) vid UDS. Vid en jamforelse mellan Malarens Héstklinik och UDS, for
tidsperioden 1 januari 2014 och 26 september 2024, var 6verlevnaden till utskriv-
ning for samtliga hastar som sokt vard for kolik inom det angivna aldersspannet
mycket lika, 86 % (72 av 84) vid Malarens Hastklinik och 87 % (136 av 157) vid
UDS.

Tabell 1. Kirurgiska fynd vid bukkirurgi for hastar aldre an en manad och fodda senast
aret innan operationen, som sokt vard for kolik vid UDS mellan 1 januari 2010 och 26
september 2024, n=54.

Fynd vid bukkirurgi Antal Fynd vid bukkirurgi Antal
Grovtarmsfellage 17 Missbildning 3
Intussusception ileum i cecum 7 Peritonit 1
Volvulus tunntarm 6 Tarmruptur 1
Koprostas tunntarm 6 Intussusception cecum i colon 1
Inkarceration tunntarm 6 Parasitéra forandringar tunntarm 2
Corp al 4 Magsacksinpackning 0
Spolmaskobstruktion 5 Colit 0
Koprostas lilla colon 3 Diafragmabrack 0
Koprostas stora colon 2 Abscess 1
Intussusception tunntarm 3 Right dorsal colitis 0
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Tabell 2. Kirurgiska fynd vid bukkirurgi for hastar &ldre an en manad och fodda senast
aret innan operationen, som sokt vard for kolik vid Malarens Hastklinik mellan 1 januari
2014 och 26 september 2024, n=25.

Fynd vid bukkirurgi Antal Fynd vid bukkirurgi Antal
Grovtarmsfellage Missbildning

Intussusception ileum i cecum Peritonit

Volvulus tunntarm Tarmruptur

Koprostas tunntarm Intussusception cecum i colon

Inkarceration tunntarm Parasitara forandringar tunntarm
Corp al Magsacksinpackning
Colit

Diafragmabrack

Spolmaskobstruktion
Koprostas lilla colon

Koprostas stora colon Abscess

P W N PN WS

P O B B P O R Rk R, R

Intussusception tunntarm Right dorsal colitis

4.2 Spolmaskobstruktion

Totalt identifierades atta fol med spolmaskobstruktion, ett fran Malarens Hast-
klinik och sju fran UDS, vilket framgar av tabell 3. Spolmaskobstruktioner ut-
gjorde 8 % (6 av 79) av samtliga bukkirurgiska ingrepp vid dessa kliniker. Samt-
liga fol med spolmaskobstruktion var av rasen varmblodig travare och var mellan
fyra och tio manader gamla, med en medianalder pa sex manader.

Tabell 3. F6l med spolmaskobstruktion vid Malarens Hastklinik mellan 1 januari 2014
och 26 september 2024, och vid UDS mellan 1 januari 2010 och 26 september 2024,
n=8.

Fol Ar Alder  Léakemedel vid Pavisades Overlevnad  Enterotomi
avmaskning vid:

2:1 2020 6m Pyrantel Bukkirurgi Avlivad Ja

2.2 2017 4m Pyrantel Obduktion Avlivad Nej

2:3 2016 6m Ivermektin Bukkirurgi Avlivad Ja

2.4 2014 Tm Okant lakemedel ~ Obduktion Avlivad Nej

25 2013 5m Ej avmaskad Bukkirurgi Avlivad Nej

2.6 2012 4m Pyrantel Bukkirurgi Utskriven Ja

2:7 2010 8m Fenbendazol Bukkirurgi Avlivad Nej

2:8 2010 10m Pyrantel Bukkirurgi Utskriven Nej

Av de opererade félen med spolmaskobstruktion dverlevde 25 % (2 av 6) till ut-
skrivning. Av de sex félen som opererades avlivades tre intraoperativt, en avliva-
des tva dagar efter operationen och tva blev utskrivna. Av de tva folen som skrevs
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ut, var fol 2:8 registrerad som avliden ar 2011, ett ar efter klinikvistelsen, medan
fol 2:6 fortfarande var vid liv ar 2023, elva ar efter operationen. Det ar dock inte
kant om den hast som var registrerad som avliden aret efter operationen dog pa
grund av komplikationer relaterade till ingreppet eller grundlidandet.

For samtliga fol fanns avmaskningshistorik for dagarna innan sjukdomen utveck-
lades dokumenterad i journalen, se tabell 3. Sex av atta fol (75 %) var avmaskade
inom 24 timmar fore koliksymptom utvecklades. Ett fol var avmaskad med iver-
mektin tva dagar fore sjukdomsdebut och ett fol var inte avmaskad tiden innan
sjukdomens uppkomst.

For fyra fol fanns ytterligare information om tidigare avmaskning. F6l 2:1 hade
aven avmaskats med fenbendazol, men den exakta tidpunkten fér avmaskningen
var inte dokumenterad. Fol 2:2 avmaskades med fenbendazol vid atta veckors
alder, vilket beraknades ha skett tva manader fore sjukdomsdebuten. Fol 2:3 hade
inte genomgatt tidigare avmaskning, forutom den som utférdes tva dagar fore
symptomdebuten, da ivermektin anvandes. Fol 2:5 var avmaskad manader innan,
men den specifika tidpunkten eller lakemedelstypen kunde inte faststéllas.

Hos tre av de opererade folen fanns sekundéara forandringar. F6l 2:8 hade volvulus
av bade tunntarm och grovtarm, och var ett av de tva fol som blev utskrivna. Ett
annat fol hade inkarceration och volvulus av tunntarm, medan ett tredje f6l hade
inkarceration av tunntarm samt abscessbildning, som vid efterféljande obduktion
visades bero pa infektion med Rhodococcus equi. Ett av de obducerade félen hade
en fullstdndig magséacksruptur.

4.3 Forekomst av spolmask vid bukkirurgi

Elva fol av de som genomgatt bukkirurgi, tre fran Malarens Hastklinik och atta
fran UDS, hade forekomst av spolmask utan att parasiterna orsakat obstruktion av
tarmen. Spolmasken pavisades antingen vid operation, efterféljande obduktion,
nassvalgsondning eller trackprov. Resultaten sammanfattas i tabell 4.

Tabell 4. F6l som genomgatt bukkirurgi dar spolmask pavisats utan att orsaka obstruk-
tion, vid Malarens Hastklinik mellan 1 januari 2014 och 26 september 2024, och vid
UDS mellan 1 januari 2010 och 26 september 2024, n=13.

Fol Alder  Avmaskning  Fynd vid bukkirurgi Enterotomi  Overlevnad

31 8m Tva manader  Grovtarmsfellage Ja Avlivad
fore

3:2 3m Aldrig Volvulus av tunntarm, Ja Avlivad
avmaskad grovtarmsfell&dge

3:3 4m Aldrig Parasitskador och Nej Utskriven
avmaskad inflammation i tunntarm
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3:4 3m En manad Intussusception av Ja Utskriven
fore tunntarm
3:5 2m Ingen uppgift Intussusception av Ja Utskriven
tunntarm
3:6 5m Enligt Intussusception av ileum  Nej Utskriven
riktlinjer I cecum, peritonit
3:7 5m Ingen uppgift Intussusception av ileum Nej Utskriven
i cecum
3:8 8 m* Aldrig Inkarceration av Ja Avlivad
avmaskad tunntarm
3:9 10 m*  Ingen uppgift Intussusception av ileum Nej Avlivad
i cecum, peritonit
3:10 10m  Tvamanader Fortjockad tunntarm, Nej Utskriven
fore orsakat av parasiter
311 10m Fem dagar Intussusception av ileum Ja Utskriven
fore i cecum
312 6m Tre manader  Intussusception av ileum Ja Avlivad
fore i cecum
313 3m En manad Intussusception och Ja Avlivad
fore volvulus av tunntarm,

grovtarmsfellage

*Exakt alder ar ej faststalld.

Sex av folen avlivades, varav tva avlivades intraoperativt, medan sju fol 6verlevde
till utskrivning. Atta av félen hade nagon form av intussusception, varav fyra en-
bart involverade tunntarmen. Dessa fyra utgjorde samtliga kirurgiskt atgardade
fol, dar intussusception av enbart tunntarm pavisats.

Inget av folen var avmaskade senare an fem dagar innan symptomdebut. Av de
sex fol som hade avmaskats mer an en manad fore uppkomst av koliksymptom,
var typ av lakemedel inte specificerat for tre fol, medan tva fol hade avmaskats
med fenbendazol och ett f6l med bade pyrantel och ivermektin. Ett f6l hade av-
maskats med ivermektin fem dagar fore symptomdebut, och detta fol hade aven
tidigare avmaskats med fenbendazol.

Aldern pa félen varierade mellan tva och tio manader. For tva av folen fanns
endast fodelsear dokumenterat i journalen, och dessa kunde beraknas vara hogst
atta respektive tio manader gamla. Den storsta andelen fol tilln6rde rasen varm-
blodig travare (6), medan andra férekommande raser var islandshést (3), svenskt
varmblod (SWB) (1), halvblod (1), ridponny (1) och engelskt fullblod (1).
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5. Diskussion

Resultatet visar att forekomsten av spolmaskobstruktioner hos fol vid tva svenska
djursjukhus i Sverige ar lag. Detta trots att de flesta fol, atminstone pa stuterier,
bor ha exponerats for parasiten tidigt i livet. Det &r dock bara de fol vars dgare ar
motiverade att genomga antingen operation eller obduktion som har fatt en diag-
nos, eftersom den annars ar svar att faststalla. Det ar darfor mojligt att fler fall har
exkluderats pa grund av avlivning utan genomford operation eller obduktion.
Endast atta fol med spolmaskobstruktioner identifierades, varav ett fol vid Mala-
rens Hastklinik mellan 1 januari 2014 och 26 september 2024, samt sju fol vid
UDS mellan 1 januari 2010 och 26 september 2024. Obstruktionen pavisades vid
operation hos sex fol, vilket motsvarar 8 % av samtliga bukkirurgiska ingrepp
inom det angivna aldersspannet. Detta kan jamforas med en kanadensisk studie,
dar spolmaskobstruktioner utgjorde 4 % av de genomforda Kirurgiska ingreppen
pa grund av kolik (Cribb et al. 2006). De studerade aldersgrupperna skiljde sig
dock at, da den kanadensiska studien omfattade alla fol under ett ars alder, medan
denna studie inkluderade fol fran en manads alder upp till fol fodda féregaende ar,
vilket forsvarar en direkt jamforelse. Det hade varit Iampligt att dven denna studie
hade avgransats till f6l under ett ars alder, da spolmaskobstruktioner ar ovanliga
hos aldre hastar. Detta bekréftades aven i denna studie, dar samtliga fol som
genomgick bukkirurgi dar spolmask pavisats, var under ett ar gamla. Avgrans-
ningen till denna aldersgrupp var dock inte mojlig, eftersom flera av de inklude-
rade hastarna endast hade fodelsear noterade i journalerna. Medianaldern for spol-
maskobstruktion i denna studie var sex manader, vilket liknar resultaten fran tva
studier dar medianaldern var fem manader (Southwood et al. 1996; Cribb et al.
2006), men skiljer sig fran en studie fran Israel dar medianaldern var tio manader
(Tatz et al. 2012). Orsaken till den storre aldersskillnaden i den israeliska studien
ar okand, men nagra mojliga forklaringar som diskuterades var om resistensut-
veckling eller férandrad antigenicitet hos spolmask kan ha paverkat.

Alla utom ett f6l med spolmaskobstruktion hade avmaskats dagarna innan kolik-
symptom utvecklades, och sex av atta fol (75 %) hade avmaskats inom 24 timmar
fore symptomdebut. Detta 6verensstaimmer med resultaten fran tva liknande stu-
dier, dar motsvarande siffror var 72 % (Cribb et al. 2006) och 80 % (Tatz et al.
2012). | en tredje studie var andelen f6l som avmaskats inom 24 timmar innan
symptomdebut betydligt 1&gre, (27 %), men totalt hade 54 % avmaskats inom fem
dagar innan koliksymptomen uppstod (Southwood et al. 1996). Aven om dessa
resultat tyder pa att det finns ett samband mellan avmaskning och utveckling av
spolmaskinducerad obstruktion, har det i de ndmnda studierna inte varit mojligt
att pavisa ett signifikant samband pa grund av studiernas retrospektiva design,
vilket ocksa géller for denna studie.
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En aspekt som har diskuterats & om typ av antihelmintika har betydelse for
utveckling av spolmaskobstruktion. Vissa menar att benzimidazoler, sasom
fenbendazol, medfor en lagre risk for obstruktion jamfort med makrocykliska
laktoner och pyrantel (Austin et al. 1990 se Southwood et al. 1998; Cribb et al.
2006). Detta grundar sig i att fenbendazol anses bidra till en mer gradvis elimi-
nering, till skillnad mot makrocykliska laktoner och pyrantel som verkar para-
lytiskt och orsakar en snabb anhopning av stillastaende spolmaskar i tarmlumen
(Southwood et al. 1998; Cribb et al. 2006). Majoriteten av folen i de befintliga
studierna, precis som i denna studie, var avmaskade med pyrantel eller ivermektin
fore symptomen utvecklades (Southwood et al. 1996; Cribb et al. 2006). Endast
ett fall har dokumenterats i tidigare studier déar fenbendazol anvéndes fore symp-
tomens utveckling (Southwood et al. 1996). | det ndmnda fallet specificerades
dock inte tidpunkten for avmaskning i relation till lakemedlet, vilket innebar att
avmaskningen kunde ha genomforts upp till tre manader innan symptomens de-
but. | den hér studien hade ett fol avmaskats med fenbendazol inom 24 timmar
fore symptomens utveckling. Detta tyder pa att dven fenbendazol kan ge upphov
till spolmaskobstruktion, dven om antalet dokumenterade fall fortfarande ar for fa
for att faststalla ett sadant samband.

Tva av folen med spolmaskobstruktion hade vid ett tidigare tillfalle avmaskats
med fenbendazol, varav ett vid atta veckors alder, vilket 6verensstammer med den
tidpunkt som rekommenderas enligt riktlinjerna (Hedberg Alm et al. 2022). Folet
utvecklade spolmaskobstruktion vid fyra manaders alder efter avmaskning med
pyrantel, en substans som dven anvénds for behandling mot blodmask och band-
mask (Hedberg Alm et al. 2022). Det ar mojligt att folet hade aterinfekterats efter
avmaskningen, och att maskarna vuxit till en sadan storlek att de orsakat obstruk-
tionen. En annan mojlig forklaring ar forekomst av resistens, vilket skulle inne-
béra att inte alla maskar avlagsnades vid den forsta avmaskningen. Indikationer pa
forekomst av resistens mot fenbendazol i Sverige har funnits sedan 2017, da stu-
dier har visat en minskad effektivitet vid behandling (Martin et al. 2018, 2021).
Resistensen bekraftades i en studie 2024, dér resistens hos spolmask forekom mot
ldkemedlet vid fyra av elva inkluderade stuterier (Martin et al. 2024). Eftersom
den aktuella hasten besokte kliniken 2017, &r det inte uteslutet att den kan ha burit
pa resistenta spolmaskar. Detta framhaver betydelsen av att utfora effektkontroller
genom uppfdljande trackprov for att underséka eventuell resistens. Det ar ocksa
viktigt att inte enbart forlita sig pa farmakologiska behandlingar, utan dven att
vidta atgarder for att minska smittrycket i miljon, da komplikationer kan uppsta
aven vid korrekt avmaskning.

Av de kirurgiskt behandlade hastar som hade forekomst av spolmask, men dar
maskarna inte orsakade obstruktion, hade ingen avmaskats senare an fem dagar
innan symptomdebuten. Darfér observerades inget samband mellan avmaskning
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och utveckling av kolik hos dessa héstar. Spolmaskarna betraktades i vissa fall
som antingen sekundéara fynd eller som bidragande faktorer till de tarmférand-
ringar som patréaffades. Bland de fol som opererades och dar intussusception
enbart involverade tunntarmen, hade samtliga forekomst av spolmask. Spolmask
anses kunna paverka tarmens motilitet och darmed kunna bidra till uppkomsten av
dessa lesioner (Wilson 2012; Haddad et al. 2022). Darfor ar det rimligt att betrak-
ta spolmasken som en potentiell orsak till dessa férandringar.

Overlevnaden till utskrivning for de fol med spolmaskobstruktion som genomgick
bukkirurgi var 25 % (2 av 6), vilket var lagre an de resultat som rapporterats i
andra studier, dar 6verlevnaden varierade mellan 50-80 % (Southwood et al.
1996; Cribb et al. 2006; Tatz et al. 2012). Det lagre resultatet i denna studie skulle
kunna forklaras av de relativt begransade antalet fall som observerades. Langtids-
éverlevnaden, definierad som de hastar som var vid liv ett ar efter operationen,
har i tidigare studier rapporterats vara mycket lag, med siffror pa 10 % (South-
wood et al. 1996) respektive 27 % (Cribb et al. 2006). | den hdr studien var ett av
de tva fol som skrevs ut registrerad som avliden aret efter operationen. Detta
medfor en langtidsoverlevnad pa 17 % (1 av 6), vilket ar inom spannet for de tva
namnda studierna. Den exakta tidpunkten for avlivningen var dock inte registre-
rad, utan endast aret, vilket innebér att hasten kan ha varit vid liv ett ar efter
operationen. Orsaken till avlivningen &r inte kand. En annan studie fran Israel
rapporterade en langtidsoverlevnad pa 60 %, vilket var betydligt hogre an i de
ovriga studierna (Tatz et al. 2012). Den laga langtidséverlevnaden vid spolmask-
obstruktion har diskuterats kunna bero pa flera faktorer. En méjlig bidragande
orsak ar att maskarna avger toxiner som vid enterotomi kan paverka tarmens
serosa och saledes bidra till bildandet av adherenser (Southwood et al. 1998; Tatz
et al. 2012). Darfor har det foreslagits att enterotomi vid spolmaskobstruktioner
kan leda till en sémre 6verlevnad, jamfort med om maskarna pressas fram ma-
nuellt utan att tarmen 6ppnas (Tatz et al. 2012). Detta ges som en mojlig forkla-
ring till varfor den israeliska studien rapporterade battre éverlevnadsresultat,
eftersom de i hogre grad anvinde den manuella metoden. Aven om det anses bast
att atgarda lesionen med minsta mojliga trauma, ar det inte alltid mojligt att 16sa
detta manuellt utan att ppna tarmen (Nielsen 2016).

Den totala korttidséverlevnaden for samtliga hastar som genomgick bukkirurgi,
inom det angivna aldersspannet, varierade mellan 60 och 69 % vid Malarens Hast-
klinik respektive UDS. Detta resultat stammer 6verens med fynden fran tva lik-
nande studier, dar 6verlevnaden uppgick till 61 % respektive 63 %, &ven om dessa
studier inte inkluderade exakt samma alderskategorier (Vatistas et al. 1996; Cable
et al. 1997). Overlevnaden har dock visats 6ka med folets stigande alder. | en
studie som undersdker dverlevnaden hos unga engelska fullblod 6kade andelen
overlevande fran 78 % hos 6l i aldern 16 dagar till 6 manader, till 83 % hos fol
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mellan sex och tolv manader, och vidare till 91 % hos aringar (Santschi et al.
2000). Aven en studie som undersokte éverlevnaden efter operation for spol-
maskobstruktion, konstaterade att fol dldre an fyra manader hade en signifikant
hogre overlevnad jamfort med fol yngre an fyra manader (Tatz et al. 2012). |
denna studie gjordes ingen jamforelse mellan olika aldersgrupper, men nar endast
fol som kunde bekraftas vara under ett ar inkluderades, sjonk éverlevnaden mar-
kant vid Mélarens Hastklinik, till 43 %. Eftersom det finns hastar som potentiellt
skulle kunna ingd i denna grupp, bor inte denna siffra tolkas som definitiv. Antalet
fall vid Malarens Hastklinik var dven farre an vid UDS, vilket kan ha paverkat
resultaten.

Samtliga fol som drabbats av spolmaskobstruktion var varmblodiga travare.
Denna ras var dven vanligast hos de folen med forekomst av parasiten vid buk-
Kirurgi. Det &r inte k&nt att rasen &r kénsligare for infektion med spolmask &n
andra, daremot kan det finnas andra orsaker som forklarar detta. En mojlig
forklaring kan vara att det fods relativt manga travare i Sverige varje ar och att
manga av dessa fods upp pa stuterier. Eftersom det finns manga fél och unghéstar
pa stuterier ar risken for spolmaskinfektion ocksa storre, beroende pa stuteriets
skotsel och rutiner. Detta bekraftades i en studie dar unga hastar fran storre
stuterier hade en hogre sannolikhet att utsondra spolmaskéagg jamfort med hastar
fran mindre stuterier (Hautala et al. 2019). De studier som har genomforts om
resistensutveckling hos spolmask har varit utférda pa stuterier, dar en 6kande
tendens har observerats (Martin et al. 2018, 2024). | en av studierna identifierades
ett signifikant samband mellan det totala antalet fol pa stuteriet och resistens mot
fenbendazol, dar gardar med fler &n 40 f6l hade hogre sannolikhet for resistens.
Hasthallningen varierar beroende pa ras och anlaggning, men hur just dessa fol
holls, och huruvida de kom fran stuterier eller inte, ar inte kant. Standardpopula-
tionen pa klinikerna har inte heller undersokts, vilket skulle kunna ge en bredare
forstaelse for eventuella rasrelaterade faktorer.

Sammantaget visar resultaten att forekomsten av spolmaskobstruktioner vid
Malarens Hastklinik och UDS var lag, trots att resistensutveckling mot samtliga
lakemedel for behandling av spolmaskinfektion har pavisats i andra studier. Ett
samband mellan avmaskning och utveckling av obstruktion kunde observeras.
Prognosen, bade pa kort och lang sikt, efter bukkirurgi vid spolmaskobstruktion
var generellt dalig. Det bor dock noteras att denna studie enbart omfattade tva
hastkliniker i Sverige. For att fa en mer representativ bild pa nationell niva,
behdvs det framtida studier som inkluderar ett storre antal kliniker.
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Popularvetenskaplig sammanfattning

Parasiten Parascaris spp., &ven kand som hastens spolmask, ar en vanlig inalvs-
parasit hos fol och unga héstar varlden 6ver. Den vuxna masken lever i hédstens
tunntarm, dar den lagger 4gg som sprids via track. Hastar infekteras genom att
inta agg via munnen som sedan kléacks i tarmen. Larverna vandrar darefter fran
tarmen genom levern och lungorna, for att slutligen na svalget dar de svaljs.
Larverna utvecklas sedan till vuxna maskar i tunntarmen. Spolmask kan orsaka
milda symptom som bland annat hosta och nésfléde, men i vissa fall kan en livs-
hotande tunntarmsforstoppning uppsta. De symptom som oftast ses i samband
med férstoppningen &r kolik, ett tecken pa magsmarta. Forstoppningen orsakas av
en hog férekomst av maskar i tarmen, men ett samband har aven observerats efter
avmaskning. Detta kan bero pa att ett stort antal doda eller stillastdende maskar
ansamlas i tarmen efter behandling. Forstoppningen &r svar att diagnosticera utan
operation eller obduktion, och de hastar som genomgar operation har generellt en
dalig prognos for 6verlevnad. | svenska studier har resistens pavisats mot samtliga
lakemedel som finns tillgangliga for behandling av spolmask. Detta innebar att
dessa lakemedel inte langre ar lika effektiva for att eliminera spolmaskar som har
utvecklat resistens. Darfor ar det viktigt att begransa smittspridning pa andra satt
genom att reducera mangden dgg i miljon, exempelvis genom regelbunden
mockning av hagar.

Syftet med denna studie var att undersdka férekomsten och prognosen for spol-
maskforstoppning samt avgdra om ett samband fanns mellan avmaskning och
utveckling av forstoppning. Journaler granskades for hastar som sokt vard for
kolik vid Mélarens Hastklinik i Sigtuna mellan 1 januari 2014 och 26 september
2024, samt Universitetsdjursjukhuset i Uppsala mellan 1 januari 2010 och 26
september 2024. Totalt identifierades atta f6l med spolmaskférstoppning, varav
tva enbart obducerades och sex genomgick operation. Av de f6l som genomgick
operation for spolmaskfdrstoppning dverlevde 25 % (tva av sex) till utskrivning,
och prognosen bedomdes darfoér som dalig. Detta resultat ar dock lagre an vad
som rapporterats i andra studier, men skulle kunna forklaras av att antalet fall som
ingick i dvriga studier var betydligt fler. Aven éverlevnaden pa langre sikt var lag,
da ett av de utskrivna folen registrerades som avlidet aret efter operationen. Sex
fol avmaskades inom 24 timmar fore utvecklingen av koliksymptom, och ett fol
avmaskades tva dagar innan symptomen uppstod. Endast ett fol var inte avmaskat
under perioden innan symptomdebut, vilket tyder pa att ett samband foreligger
mellan avmaskning och utveckling av spolmaskférstoppning.
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