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SUMMARY

Throughout history, magnets have been used to treat all kinds of diseases. During
the last decade it has become more and more popular to use magnets in the field
of alternative medicine. Treatment with magnets is claimed to induce several
biological effects such as increased blood perfusion, pain relief and decreased
tension in sore muscles. The purpose of the present study was to investigate
whether a horse blanket with 120 magnets (a 900 gauss) would affect behaviours
related to increased relaxation different from an identical blanket with placebo
magnets. Seven normal, healthy horses were included in a prospective,
randomised, blinded, placebo controlled cross-over study.. Two different
ethologic protocols were used to evaluate the behaviour of the horses from video
uptake of the trials. The study was conducted during a total of two hours, with 30
minutes of baseline registrations, 60 minutes of treatment and finally, 30 minutes
of registrations after the blanket had been removed. In the first study, the level of
relaxation was recorded every ten minutes. In the second study, performed on the
same video material, the frequency of a number of behaviours associated with
relaxation was recorded during a four minute period before the blanket was
applied and during four minutes with the blanket on. There was no statistical
difference between the two groups of the study and there was no difference in the
results between the two protocols used. The number of horses was limited in this
study and the normal variation between individuals was large which makes it
difficult to detect small differences between the groups. The study does not
exclude a possible effect by magnetic blankets on horses that are sick or with an
increased muscle tension.



SAMMANFATTNING

Magneter har anvants langt tillbaka i tiden for att behandla olika akommor. Det
senaste artiondet har de fatt ett uppsving som en alternativmedicinsk metod. De
pastas ha olika medicinska effekter sa som att ge okat blodféde och verka
smartlindande och avslappnande pa émma muskler. Syftet med den har studien
var att studera huruvida hésttdicken med 120 stycken insydda permanenta
magneter (a 900 gauss) har ndgon effekt pa beteenden hos hastarna vilka tyder pa
en Okad avslappning. Sju normala, friska hastar inkluderades i en prospektiv,
randomiserad, blindad, placebokontrollerad cross-over studie. Tva olika
etologiska protokoll anvandes for att utvardera beteendet hos hastarna fran
videofilmer av forsoken. Studien genomfordes under totalt tva timmar, med 30
minuters baslinjeregistreringar, en timmes behandling med tidcke och 30 minuters
registrering efter det att tickets tagits bort. | den ena studien registrerades
héstarnas niva av avslappning var tionde minut. I den andra studien, som gjordes
pa samma videomaterial, studerades frekvensen av vissa beteende under en
fyraminutersperiod innan tacket lades pa och under en fyraminutersperiod med
tacke pa. Det forelag ingen statistisk skillnad i beteendet mellan grupperna i
studien och det forelag ingen skillnad i resultat mellan de olika
beteendeprotokollen. Det var ett litet hastmaterial och normalvariationen mellan
individer var valdigt stor vilket gor det svart att upptacka sma skillnader. Studien
utesluter inte heller en eventuell effekt av magnettacke pa hastar som ar sjuka
eller har en 6kad muskelspanning.



INLEDNING

Magnetprodukter, sa som olika tacken och benskydd till hast, séljs allt mer pa den
svenska marknaden. Magneterna pastas ¢ka blodcirkulationen och darigenom
paskynda lakningsprocesser, verka smartstillande for 6mma och trétta muskler, ha
en positiv effekt pa immunforsvaret och kan dven kunna ha en lugnande effekt pa
stressade och nervisa hastar (Magnet Health AB, 2010a). Det finns dock mycket
litet vetenskapligt stod for dessa pastaenden.

Syftet med den aktuella studien var att undersoka om técken innehallande statiska
magneter har ndgon effekt pa hastarnas beteende. Den ingar som en del av en
storre studie dar man aven studerade blodflode i muskulatur, hudtemperatur och
muskelspanning. Hypotesen var att det inte foreligger nagon skillnad i héstars
beteende nar de behandlats med tacken innehallande aktiva magneter jamfort med
tacken innehallande avmagnetiserade magneter.

Litteraturstudie
Bakgrund magnetism

Redan under antiken upptécktes att vissa material, sa som barnsten, kunde dra till
sig andra material och latta foremal efter att det gnidits (Engstrém, 2000). Malm
fran Magnesia i Grekland kunde dra till sig jarnforemal och darifran uppkom
namnet magnet. Magneter har dessutom troligen anvénts som kompasser i Kina sa
tidigt som 2600 ar f K.

Under 1800-talet upptacktes sambandet mellan elektricitet och magnetfalt och det
gav upphov till ett helt nytt vetenskapsomrade — elektromagnetismen. Kunskap
om sambandet mellan magnetféalt och elektricitet har gett méjligheter att skapa
mycket starkare magnetfélt an de man kan uppna med permanenta magneter och
darmed kunde helt nya omraden for anviandande av magnetfalt utvecklas, bl a
magnetresonans- vilket anvands vid MRI-diagnostik inom det medicinska
omradet.

Magneter har anvants i arhundraden, saval till manniskor som till djur, for att bota
ett flertal akommor (Ramey, 1999) och magnetterapi var mycket populért under
1700-talet (Singh & Ernst, 2008). Allt eftersom den moderna medicinska
forskningen gjorde framsteg minskade anvéandningen successivt fram till modern
tid. Den har dock fatt ett kraftigt uppsving under det senaste artiondet som en
alternativmedicinsk metod bland manga andra.

Forsaljning av magneter i terapeutiskt syfte omsatte 1999 ca 4 miljarder dollar i
varlden och utgor séledes en stor industri (Colbert et al., 2007). Aven om
huvuddelen séljs for ménniskor ar héstar och héstdgare en viktig och véxande
malgrupp, dar forséljning av olika tacken och benskydd med statiska magneter
sker under forespeglingen att de ska oka genomblddningen i muskulaturen,
minska spéanningar och verka smartstillande. Oftast &r dock dokumentation och
studier av magneternas effekt bristfalliga eller saknas helt.


http://www.magnetichealth.se/

Vad ar magnetism?

Magnetfélt orsakas antingen av elektriska strommar eller genom att elektronerna i
atomerna hos ett &mne fungerar som magnetiska dipoler (dvs har en nord- och en
sydpol med olika laddning) (Nationalencyklopedin, 2010).

Magnetstyrka maéts i enheten Tesla (ofta uT) eller i Gauss (aldre enhet) vilket
anger den magnetiska flodestatheten (Weber/m?). 1 Tesla = 10* Gauss.

Statiska magneter

Statiska (eller permanenta som de ocksa kallas) magneter bestar av ett permanent
magnetiskt materal t ex mineralet magnetit (Nationalencyklopedin, 2010). Alla
statiska magneter ar dipoler och dessa kan ej separeras; oavsett hur mycket man
delar materialet kommer varje del att ha en nord- och en sydpol. Ett @mnes
magnetiska egenskaper styrs av elektronstrukturen hos atomerna i amnet. Varje
elektron bidrar till magnetfaltet genom att den med sin laddning snurrar kring
atomkérnan (Adie, Gislén & Whanstrém, 2009).

Elektromagneter

Eletromagneter bestar av en stromférande spole, ofta med en kéarna av jarn. Alla
elektriska strommar ger upphov till magnetfélt (Adie, Gislén & Whanstrom,
2009). Kring en rak ledare bildas ett cirkuldart magnetfalt. Om man istéllet har en
ledare formad som en spole kommer magnetfaltet att se ut som det kring en
stavmagnet, med en nord- och en sydpol dar féltlinjerna gar fran nordpol till
sydpol utanfér magneten. Andrar man strémmens riktning kommer nord- och
sydpol att byta plats. Magnetfaltet i spolen ar proptionerligt mot stromstyrkan sa
nar strommen genom spolen okar, 6kar &ven magnetfaltets styrka.

Skillnad i forklaringsmodeller mellan statiska och elektromagneter

Ur ett biologiskt perspektiv &r det viktigt att skilja mellan statiska magneter och
elektromagneter (Ramey, 1999). Effekten av pulserande elektromagnetiska falt
tror man &r kopplat till elektriska snarare &n magnetiska krafter. Ett statiskt
magnetfalt ger inte upphov till ndgon elektrisk spanning vilket innebar att de
effekter man tillskriver statiska magneter har effekter pa biologisk vavnad sa kan
dessa inte vara elektriska till sin natur.

Statiska magneter

Statiska magneter ska enligt aterforsaljare 0ka blodflodet, samt ge en okad
syreupptagningsformaga genom att erytrocyterna separeras fran varandra (Magnet
Health AB, 2010a). Det tkade blodflddet ska enligt forséljare ge ett 6kat flode av
endorfiner i kroppen — vilka har en smartstillande effekt. Magneterna paverkar
aven olika kemiska reaktioner i cellen genom att paverka elektronerna i de
enzymstyrda reaktionerna.

De fysikaliska forhallanden man hanvisar till som grund till effekten man far av
de permanenta magneterna &r Lorenz kraftlag och Halls lag (Ramey, 1999;
Saunders, 2005). Dessa sager att magnetfalt utovar kraft pa laddade partiklar i
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rorelse. DA blodet ar i rorelse och innehaller joner skulle det innebara att
magnetfaltet far jonerna att studsa runt i kérlet och darmed stanna upp och bli mer
separerat och detta i sin tur leder till att kérlet vidgas med ett 6kat blodfléde som
foljd. Genom berakningar av styrkan pa magnetfalten i de statiska magneterna i
kombination med den langsamma flodeshastighet som de laddade partiklarna (dvs
jonerna och andra laddade molekyler i blodet) har blir de krafter som magneterna
orsakar férsumbara i forhallande till de krafter som redan rader mellan de olika
laddade partiklarna i blodet. Dessa effekter har ej bevisats i biologiska system
under fysiologiska forhallanden

Elektromagneter

Elektrisk aktivitet forsiggar hela tiden i kroppen (Ramey, 1999). Den kan matas i
hjartslagen, i benproduktionen och i neuronerna. Teorin bakom effekten av att
anvanda sig av elektromagnetiska falt saval som av svaga elektriska strommar ar
att man genom dessa kan paverka kroppens egna elektriska aktivitet och darmed
uppna dnskade effekter.

Magneters biologiska effekter
Generella effekter

| en Oversiktsartikel (Colbert et al., 2007) 6ver studier dar man tittat pa magneter
och dess effekt pd manniskor misslyckas 61% av studierna med att ge tillracklig
information om det statiska magnetféltens styrka for att tillata att andra forskare
forsoker upprepa studien. Att studierna ej ar reproducerbara omojliggor en
validering av dem. De viktigaste svagheterna inkluderade brister i dimension pa
magneterna, uppmatt magnetfaltstyrka och uppskattat avstand fran magnet till
malvavnaden. Magnetfaltstyrkan sjunker kraftigt med Okande avstand fran
magneten, varfor avstand till malvavnad ar en mycket viktig faktor. Ett bandage
med statiska magneter som anvéndes i en studie (Steyn et al., 2000) hade en
uppmatt styrka pa 270 G i niva med bandaget. 7 mm fran magneten var styrkan
<0,5 G vilket motsvarar jordens magnetfalt. Det innebdr i praktiken att de organ
man forsoker paverka maste ligga mycket nara magneten for att paverkas.

Blodperfusion

Mayrovitz et al. (2008) har studerat blodperfusionen i fingrar pa friska manniskor
innan och under tiden magneter alt placebo applicerats pa forsokspersonen. De
magneter som anvandes var statiska magneter med en styrka pa 0,1 resp. 0,05 T
(1000 resp 500 G). Man fann ingen signifikant 6kning i genomblédningen i huden
i nagot av forsoken. Forsokspersonerna hade alla normal cirkulation och
forfattaren anser att en effekt pa onormal cirkulation ej kunnat uteslutas med
denna studie.

Laddningar som ror sig i ett magnetfalt ger upphov till en elektrisk potential
(flodespotential) (Saunders, 2005). | blodet finns det laddade joner (t ex Na*) som
ror sig genom att hjartat pumpar runt blodet. Den bildade flédespotentialen kan
detekteras genom ekg-maétningar, dar den summeras med T-vagen. Denna har
maétts och varit detekterbar hos ett antal djurarter som exponerats for statiska
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magnetfalt pa 100mT. Om flddespotentialen har nagon fysiologisk signifikans &r
ej klarlagt.

Statiska magnetfalt kan paverka elektrolytlésningar, sa som blod, genom att
generera en kraft mellan partiklarna i l6sningen vilket anses minska
flodeshastigheten och ¢ka det arteriella blodtrycket. Berdkningar indikerar dock
att detta fenomen ger upphov till mycket sma forandringar till och med i ett sa
stort karl som aorta i falt under 1 T (Saunders, 2005).

Det finns studier som pavisar effekt pad genomblddning och blodtryck bade med
statiska och elektromagneter av olika styrkor pa bland annat ratta och kanin
(Saunders, 2005). Forsoken inkluderar emellertid anvéndning av ldékemedel och
immobiliseringsmetoder som kan interferera med resultaten, varfor dessa studier
skulle behova reproduceras for att ge nagot belagg for sin effekt.

Kobluk, Johnston & Lauper (1994) anser sig visa att magnetpaddar med statiska
magneter som applicerades under 48 h Over tredje metakarpalbenet gav en okad
genomblddning och 6kad metabolism i ben och mjukdelar vid scintigrafisk
undersokning. | en senare studie av Steyn et al. (2000), vid métning av
radiomarkta erytrocyter, dar dven har ett bandage med statiska magneter
applicerades 6ver metacarpus under 48 timmar, kunde inte resultatet fran Kobluks
studie reproduceras.

Neurologisk paverkan

Den kraft som verkar pa laddade partiklar i rorelse kan forvantas paverka
konduktiviteten (den elektriska ledningsformagan) i jonkanalerna och darmed
paverka nervsystemets funktion (Wikswo & Barach 1980). Dock tyder
berékningar pa att det skulle kravas ett magnetfalt av styrkan 24 T for att orsaka
en 10% forandring i Na- eller K-jonkanalskonduktivitet och annu kraftigare
magnetfalt kravs for att forandra konduktiviteten for tyngre joner.

| olika forsok har man sett att magnetfalt kring 1 T inte paverkar
konduktionshastighet, refraktérperiod eller retningstroskel for neruronerna
(Saunders, 2005). | vissa in vitro-studier har viss paverkan pa celler kunnat ses,
men motstridiga resultat foreligger.

Om man far effekter av ett magnetfalt pd nervsystemets funktion kan man
forvanta sig att detta kommer att paverka beteendet pa nagot sétt (Saunders, 2005).
Mdss som utsatts for ett magnetfalt pa 1,5 T under 72 h visade inga tecken pa
paverkan pa dygnsrytm, aktivitet eller bibehallande av en inlard mandver for att
undvika det potentiellt obehagliga stimulit.

| forsok med kraftigare magnetfalt pa rattor (4T) undvek rattorna att ga in i den
del av T-labyrinten som var exponerad foér magnetféltet (Saunders, 2005). De hade
aven lart sig att undvika att ga in i den forst exponerade armen av labyrinten aven
om magnetféltet flyttats till andra sidan, dvs magnetfaltet hade skapat en aversiv
(undvikande) respons hos rattorna. Man tror att dessa responser, liksom hos
manniskor som upplever yrsel och illamaende efter att ha arbetat i kraftiga
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magnetfalt, ar orsakade av paverkan pa och stimulans av vestibularisomradet i
hjarnan.

Smartlindring

| en svensk studie pa manniskor (Nilsson, 2008) behandlades patienter med
myrkrypningar och restless-leg-syndrome med pulserande elektromagnetiska félt
(PEMF) med styrka pa 17-25 uT och en frekvens pa 800Hz. Detta applicerades
genom en apparat (ACTERA 1000) med dubbla spolar som applicerades pa
vardera sida av benet. Patienterna fick ange smartniva pa en VAS-skala (visuell
analog skala) innan behandlingsperiodens bdrjan och efter behandlingsperioden
dar patienterna behandlades 3ggr/vecka i 6 veckor. Man sag en forbattring med 50
% hos patienterna efter behandlingsperioden i den behandlade gruppen savél som
I placebogruppen.

Fysiologi och beteende

Smarta

Smartimpulser startar i fria nervandar fran sarskilda sensoriska nervfibrer — sk
nociceptorer som aktiveras av olika skadliga stimuli sa som vérme, Kyla,
mekaniska eller kemiska stimuli. De kan dven startas av olika substanser som
frisdtts i skadad vavnad, inflammationsmediatorer sa som prostaglandiner, ATP
och histamin. Neuronerna leder smartimpulsen till hjarnstammen (retikulara
formationen) och till thalamus. Aktiveringen av hjarnstammen ger en o¢kad
vakenhetsgrad hos individen. Fran thalamus kopplas neuronerna om i synapser till
olika delar av cortex som ger den medvetna upplevelsen av smartan.

Radsla, aggression och upplevelse av smarta ar associerat till hjarnans limbiska
system. Detta &r vélutvecklat hos alla domesticerade husdjur vilket gor det logiskt
att anta att de upplever smarta pa ett liknande satt som manniskor gor. Fran
studier pa manniska vet man att smartsamma stimuli kan upplevas valdigt olika av
olika personer. Man vet ocksa att samma stimuli kan upplevas som olika
smartsamt av samma individ beroende pa vilken situation denne befinner sig i.
Bakgrund och tidigare erfarenheter spelar ocksa roll for den subjektiva
upplevelsen. Aven pa djur har man sett att de inte tycks kidnna smérta d& de slass
mot rivaler eller predatorer. Man har ocksa sett att djur som skadats i ansiket
under ett slagsmal borja dta direkt efterat utan att visa nagra tecken pa smarta,
men forklaringen till detta &r oklar.

Smértsinnet &r unikt genom att smartan i sig sjalvt upplevs som obehaglig och
skrammande. Upplevelsen av smérta hos olika djurslag inklusive hast ar inte
klarlagd. Det &r svart att studera denna upplevelse baserat pa beteenderesponser
eftersom manga av dessa inte involverar hjarnan utan ar omedvetna spinalreflexer.

Stimulin som orsakar en smartfornimmelse har gemensamt att de ar pa vag att,
eller riskerar att, orsaka en vavnadsskada. Medventenhet om och perception av
den faktiska nociceptiva smartan beror dels pa yttre, miljomassiga faktorer, dels
pa inre individrelaterade faktorer och soma ger upphov till sekundéara responser pa
smartan. Responserna ar dels beteendeméssiga och kan ge till exempel radsla,
aggressivitet, motstravighet eller ororlighet. Aven ett antal fysiologiska system
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paverkas sa som autonoma nervsystemet (O0kad hjartfrekvens och
andningsfrekvens), immunforsvaret, metabolismen (hyperglykemi) och det
neuroendokrina systemet (frisattning av cortisol och catecholaminer).

Valmaende och valbefinnande

Vélfard ar en sammanvagning av olika matt, bade halsa, fysiologi och beteende
(Jensen, 1996) Valdigt lite finns studerat vad det galler vélbefinnande och vélfard
hos hast. Nar hasten inte mar bra och borjar uppvisa avvikande beteenden t ex
stereotypier ar det en brist pa vélfard och vélbefinnande (McGreevy, 2004), men
avsaknad av avvikande beteenden betyder inte sékert att vélbefinnandet och
vélfarden for hasten &r optimala.

En del i hastens valmaende &ar att kunna utféra for hasten viktiga naturliga
beteenden (McGreevy, 2004). Dessa paverkas av det satt vi haller vara hastar pa,
vanligen uppstallning i ensamboxar. En hést som halls enskilt i box kan inte ha
fysisk kontakt, eller mycket begransad sadan, med sina hastkompisar, vilket kan
ha en negativ inverkan pa hastens valmaende. Att inte kunna se andra hastar ur
flocken har ocksa en starkt oroande effekt.

En frigadende hast som betar anvander i genomsnitt 16-17 timmar varje dygn at att
ata (McGreevy, 2004). Manga hastar som tranas och tavlas utfodras med
begransade mangder grovfoder och mycket kraftfoder vilket forkortar attiderna sa
att de utgor en betydligt mindre del av dygnet. Detta 6kar risken for utveckling av
oonskade beteenden och inverkar negativt pa hastens valfard.

Flyktbeteendet ar troligen inte ett beteende som det &r vasentligt for hastens
valmaende att den far utéva (det O6kar inte valbefinnandet att behdva fly ifran
rovdjur). Daremot ar det en stark instinkt hos hasten och paverkar hur den
hanterar olika situationer den utsétts for.

For alla arter & mojlighet till vila mycket viktigt. En hast kan befinna sig i fyra
olika vilostadier vilka ar overksamhet, vila, dasighet och somn (Fraser, 1992).
Overksamheten beskrivs som ett passivt vantelage mellan mer rorliga aktiviteter
och bestar i att hasten star stationart med viss viktskiftning och positionséndring.
Detta kan ske bland alla hastar i en grupp samtidigt, till skillnad fran liggande vila
och somn som inte utfors av alla flockmedlemmar samtidigt, eftersom nagra
maste kunna varna flocken mot faror.

Vila sker mellan vakenhet och dasande/sémn och kan ske bade i stdende och
liggande lage (McGreevy, 2004). En dasande hast star med 6gonen halvoppna och
huvudet sankt till ett medelhdgt lage. Ofta vilas ett bakben. Hasten anstranger
musklerna minimalt genom att benet lases med hjélp av staapparaten.

En vuxen hast sover 3-5 timmar/dygn. Hasten kan sova staende, men endast i
SWS (slow wave sleep) dar muskeltonus bibehalls. Fér REM-sémn kravs att
hasten ligger ner. Om hasten inte kan eller vill ligga ner av nagon anledning, t ex
pa grund av smarta, otrygghet eller att det helt enkelt ar for trangt for den att lagga
sig ner, finns det anledning att tro att det paverkar dess vélfard negativt.
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Kommunikation med omvaéarlden

Héasten kommunicerar och uttrycker sig framfor allt med hjélp av rorelser av
huvud och 6ronen (Jensen, 1996). Visuella och taktila signaler ar det absolut
viktigaste kommunikationsmedlet for héstar (Mills & McDonnell, 2005). Mycket
sma forandringar av nasborrar och 6ronposition uppfattas av av andra hastar.

Hasten dagnar mycket tid at att lukta pa sin omgivning och pa andra
flockmedlemmar, men man vet valdigt lite om vad det betyder for hasten i fraga
om att ta emot och ge information till sina flockmedlemmar.

Héstar har ofta en sarskild flockmedlem de foredrar att gora saker tillsammans
med och haller sig i narheten av. De vilar och ater samtidigt och det ar oftast med
denna partner som hasten agnar sig at att ansa och klia. Det sker antingen genom
att hasten gnider sitt huvud mot partnerns kropp eller genom att den kliar den
andra hasten med framtanderna; ofta gor bagge hastarna detta samtidigt pa
varandra.

Etologiska observationsmetoder

For att satta upp en etologisk observationsmodell inleder man med att formulera
en fragestallning (Martin & Bateson, 2007). Utifran den kan preliminara
observationer goras for att identifiera lampliga beteendevariabler att méta. Det ar
dessa beteendevariabler i kombination med vilken fragestallning man har som
avgor vilken metod som ar lamplig att anvandas. Efter att dessa steg tagits kan
data samlas in och analyseras.

Man kan dela in modeller for att observera beteenden i fyra grupper, vilka passar
for olika fragestallningar och ger olika typer av data att analysera:

e Latens — tiden fran t ex observationens start fram till att ett visst beteende
startar. T ex fran observationsstart tills ungen borjar dia.

e Frekvens — antal ganger ett beteende utfors under en viss tid. T ex hur
manga ganger under dygnet ungen diar.

e Duration — tiden for vilket ett enda beteendemdnster pagar. T ex tiden fran
att ungen borjar dia tills den diat klart. Kan aven méatas som proportion,
dvs hur stor andel av observationstiden som ungen &gnar at att dia.

e Intensitet — ett matt pa intensitet eller amplitud av ett beteende.
Exempelvis hur hog en vokalisering ar eller hur stor méngd individen ater.

Beteendena man observerar kan antingen vara olika handelser vilket ar beteenden
med en kort duration, t ex att h&sten gnaggar eller skrapar med frambenet, eller
vara mer av tillstand som varar under langre tid sa som kroppspositioner eller vila.

Insamling av data kan goras pa olika satt. Registreringar kan goras kontinuerligt
eller under vissa bestamda tider. Det senare ar det som oftast anvands da
kontinuerlig observation ofta inte &r praktiskt att genomféra. Den tidsbegransade
registreringen kan antingen innebdra att man observerar vad som hénder i ett visst
ogonblick eller att man observerar om ett beteende férekommer under en given
tidsperiod.
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Vid alla beteendeobservationer kommer man att stota pa individuella skillnader.
De statistiska analysmetoder som anvénds for beteendeanalyser ar normalt sett
utformade for att hitta skillnader i en grupp eller population och inte for att
analysera den enskilda individen. Det &r dock viktigt att vara medveten om de
individuella skillnaderna och att titta dven pa individniva for att undvika att dra
felaktiga slutsatser baserat enbart pa ett medelvarde av populationen. Manga
beteenden varierar beroende pa kon, alder och yttre miljé, men aven da dessa
faktorer beaktas kan det fortfarande vara stora individuella skillnader.
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MATERIAL OCH METOD
Hastgruppen

Sju hastar inkluderades i studien. Alla hastar bedémdes som friska vid klinisk
undersokning i direkt anslutning till att forsoken startade. Hjarta och lungor
auskulterades, rekaltemperatur mattes och de visade inga tecken pa émhet vid
palpation av ryggmuskulaturen. Hastarna som anvéndes i studien dgdes av
institutionen for Kliniska vetenskaper, SLU eller av SVA i Uppsala och var av
rasen svenskt varmblod. Tre av hastarna var valacker och fyra ston, aldern
varierade mellan 7 och 20 ar och vikten mellan 426 och 680 kg.

Tackena

Magnettackena som anvandes var tillverkade av Magnet Health Sweden AB
(Halmstad). De var gjorda av nylontextil med bomuliskanter och innehéll 120
magneter med styrka 900 Gausse/magnet som var insydda i rader bilateralt fran
bogen och bakat. Placebotacket var identiskt med det riktiga tacket, men inneholl
avmagnetiserade magneter (cirka 0 Gausse/magnet).

Forsoksdesign
Forsoksupplagget var godként av Uppsala djurférsoksetiska ndmnd.

Forsoksdesignen var en prospektiv, randomiserad, blindad, placebokontrollerad
cross-over studie. Att studien &r prospektiv innebér att studien planeras och sedan
utfors framat i tiden.Varje hast utgjorde sin egen kontroll och deltog i forsoket tva
ganger, en gang i magnetgruppen och en gang i placebogruppen. Ordningen pa
tackena dvs om hasten fick magnettacke eller placebotacke pa sig forst lottades
(randomisering). Endast en person visste om vilket tdcke som anvandes och
utforde inga delar i forsoket som innefattade en subjektiv beddmning, dvs dvriga
deltagare i studien var omedvetna om det var placebo eller magnettacke som
anvéndes.

Studien genomfordes vid samma tidpunkt pa dygnet dagarna efter varandra i
hastens egen stallmiljo. Hastarna togs in i stallet minst 1.5 timmar innan
forsoksstart. De hade séllskap i stallet och fram till forsokets borjan fri tillgang pa
ho och vatten.

Studien tog totalt tva timmar. Hasten stélldes upp i stallgangen och fick sta dar
under 30 minuter da baslinjeregistreringar utfordes. Déarefter lades tacket pa och
fick ligga pa hasten under 60 minuter. Forsoket avslutades med 30 minuters post-
studieregistreringar efter det att tacket tagits av. Hela forsoket filmades med en
videokamera placerad 2-3 meter framfor hastens vanstra bog, ca 1 m lateralt om
hastens mittlinje. Undantaget var en hast som filmades bakifran eftersom han fick
sta i box och da var det inte mojligt att filma framifran.

Aktuellt arbete fokuserar pa bedomningen av hastarnas beteende, via tva
beteendestudier dar olika beteendeprotokoll anvéndes (bilaga 1 och 2) Genom
anvandning av det forsta beteendeprotokollet (bilaga 1), som foljdes bade i realtid
under forsokets gang och i efterhand fran videofilmer av forséken, bedémdes
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hastens beteende vid ett antal givna tidpunkter. Det andra beteendeprotokollet
(bilaga 2) tillampades enbart fran videofilmer av forsoken och dar registrerades
frekvensen av ett antal forutbestdmda beteenden under en viss tid (4 minuter).

Beteendestudie 1

Beteendet utvérderades hos hdstarna var tionde minut med start 30 minuter innan
tacket lades pa (-30BL) och avslutades 30 min efter att tacket tagits av (+30 Post).
Observationstiden vid varje tillfalle for att bedéma héasten var 30-60 s.
Bedomningen gjordes bade i realtid av en observator och sedan igen fran
videoupptagningen fran forsoken; det senare ar de data som presenteras i det har
arbetet.

De parametrar som bedémdes var allméant intryck av hastens vakenhetsgrad (fran
alert till halvsovande), halsposition (neutral, 6ver eller under normallége) samt om
hésten vilade nagot av bakbenen. Dessa beddmdes med hjalp av en sifferskala (1-
5 respektive 0/1) dar en hogre siffra indikerar en hogre grad av avslappning. Det
noterades dven om hasten ryckte med huvudet, flyttade vikt, skrapade med
frambenet, gndggade etc (se tabell 1).

Tabell 1. Parametrarna som bedomdes och gradering av dessa. Vag innebar en neutral
halsposition for hasten i fraga. Flyttar vikt innebér att hasten lagger éver tyngd fran ett
ben till ett annat medan ga omkring ar forflyttning av flera hovar

Allmant intryck 1 — orolig/otalig

2 —alert

3 —vaken

4 — avslappnad

5 — halvsovande
Halsposition 1 — mkt dver

2 — Over

3 - vag

4 — under

5 — mycket under
Vilar bakben 1-ja

0 —nej
Ovrigt 1 — gar omkring

2 — skrapar

3 — gnéaggar/frustar

4 — rycker m huvudet

5 — flyttar vikt

Beteendestudie 2

I den andra delstudien registrerades frekvensen av olika beteenden under en
fyraminuters period strax innan ticket lades pa och under ytterligare en
fyraminutersperiod i slutet av tiden hasten stod med tacke pa. Detta forsok gjordes
fran videofilmerna fran férsoken.
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Beteendena som registrerades kan delas in i benrérelser, huvudrérelser och 6vrigt.
For benen registrerades viktomfordelning, forflyttningar, skrapande med
framhoven, sparkar och stamp med bakbenet. For huvudet registrerades hdjning
respektive sankning av huvudet, huvudskakningar i sidled och i hojdled samt
vridning av huvudet i sidled. Ovriga beteenden innefattade Gronrorelser,
frustningar, suckar, gndggande, tuggande, gaspningar, tungrorelser samt bitande i
grimskaftet.

| s& stor utstrackning som mojligt analyserades samma tidpunkt for varje hést,
men i de fall det férekom stérande moment, sa som manniskor som var framme
hos hésten samt korrigering av utrustning, anpassades tidsperioden for att hasten
skulle vara ostord da beteendena observerades. Alla observationer genomférdes
inom en 10-minutersperiod fore tacket lades pa respektive fore tacket togs av.

Statistisk analys

Resultaten presenteras som medelvarden for de olika beteendena med
standardavvikelser. Non-parametriska statistiska metoder har anvéants sasom
Wilcoxons test samt Spearmans korrelationstest med hjélp av SAS.
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RESULTAT

Nollhypotesen, att det inte forelag nagon skillnad i beteende mellan nar hastarna
behandlades med magnettacke jamfort med nér de behandlades med placebotécke,
bekraftades. Resultat fran alla 7 hastar redovisas med medelvérdez sd.

Beteendestudie 1

Resultaten géllande parametern “vakenhetsgrad” redovisas i tabell 2 och figur 1.
Medelvardet for baslinjeregistreringarna (observationerna -30, -20 och -10) av det
allménna intrycket, dar vakenhetsgraden bedomdes enligt en numerisk skala dar 1
ar alert/uppjagad och 5 ar halvsovande, var 2,8 det tillfallet da hastarna sedan
hade pa sig det aktiva magnettacket och 2,5 da de hade placeboticket. Fran
observationerna innan tackena lades pa till att hastarna hade tackena pa sig skiljde
vakenhetsgraden 0,5 steg i bedémingsskalan med magnettdcket och 0,4 steg i
placebogruppen. Det allménna intrycket registerat under den tid h&starna hade
tacken pa sig (observation 10-60) hade ett medelvarde pa 3,3 for det aktiva
magnettacket och 2,9 for placebotacket. Det &r ingen signifikant skillnad
mellan grupperna. Daremot ses en signifikant skillnad i bagge grupper nar man
jamfor medelvardet innan tacket laggs pa med medelvardet under tiden hasten har
tacke pa.

Tabell 2. Medelvarden och standardavvikelser for allmant intryck/vakenhetsgrad hos
hastarna for de olika observationstidpunkterna.

Tidpunkt Magnettacke Placebo
Medelvarde SD Medelvarde SD

Baseline-30 2,57 0,53 2,71 0,49
Baseline -20 2,71 0,76 2,43 1,27
Baseline-10 3 0,82 2,29 1,11
Técke 10 3,29 0,49 2,57 0,98
Tacke 20 3,57 0,53 3 0,82
Tacke 30 2,86 0,69 3,29 0,76
Téacke 40 3,29 0,48 2,57 0,79
Tacke 50 3,43 1,51 2,29 0,95
Tacke 60 3,29 0,76 3,57 0,98
Post +10 2,57 0,79 2,57 0,79
Post + 20 3,43 0,79 2,86 0,69
Post + 30 2,86 0,69 2,86 0,69
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Allmant intryck av vakenhetsgrad
(medelvarden)

- 1 T
. 1 '
"“%%?\%I_

i |

.

o B N W b U

-30 -20 -10 10 20 30 40 50 60 10+ 20+ 30+

Registreringstid

== Magnet Placebo

Figur 1. Medelvardet med standardavvikelser for héstarna vid varje méattidpunkt. En
hogre siffra indikerar en trottare och mera avslappnad hast.

Resultaten for parametern “halsposition™ presenteras i figur 2 samt i tabell 3. P4
samma sétt som for det allménna intrycket av vakenhetsgrad ses inga signifikanta
skillnader i  halsposition  mellan  grupperna.  Medelvéardet  under
observationstillfallena med tacke pa ligger for hastarna med magnettacken pa sig
pa 2,7 medan det for hastarna med placebotacke ligger pa 2,5.

Halsposition (medelvarden)

3 Tt 1 TTTT I
f S A ==

1 =

H

-30 -20 -10 10 20 30 40 50 60 10+ 20+ 30+

Registreringstid

=—¢— Magnet Placebo

Figur 2. Medelvardet samt standardavvikelse for hastarna vid varje
observationstidpunkt. En hogre siffra indikerar en lagre halsposition och darmed en
mera avslappnad hast.
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Tabell 3. Medelvarden och standardavvikelser for halspositionen hos hastarna for de
olika observationstidpunkterna.

Tidpunkt Magnettacke Placebo
Medelvarde SD Medelvarde SD

Baseline-30 2,14 0,69 2,29 0,49
Baseline -20 2 0,81 2,71 0,49
Baseline-10 1,86 0,90 2 1,15
Tacke 10 2,43 0,79 2,43 0,53
Tacke 20 2,86 0,69 2,14 0,69
Tacke 30 2,43 0,53 3 0,58
Téacke 40 2,71 0,76 2,29 0,49
Tacke 50 2,86 1,35 2,14 0,69
Téacke 60 2,86 0,69 2,86 0,69
Post +10 2,29 0,76 2,29 0,76
Post + 20 2,86 1,07 2,43 0,98
Post + 30 2,57 0,53 2,71 0,76

Resultaten for parametern “vila ett bakben”, det vill séga att hdsten avlastar ett av
sina bakben, presenteras i figur 3. Pa samma satt som for det allmanna intrycket
av vakenhetsgrad ses inga signifikanta skillnader i belastningsgraden pa bakbenen
mellan grupperna. Medelvardet under observationstillfallena med tacke pa ligger
for hastarna med magnettiacken pa 3,3 medan det for hastarna med placebotécke
ligger pa 2,8.

Antal hastar som vilar ett bakben

7

6

5

4
B Magnet

3
Placebo

-30 -20 -10 10 20 30 40 50 60 10+ 20+ 30+

Figur 3. Jamférelse mellan placebo och magnettéackesgruppen av hur manga av hastarna
som vid varje observationspunkt vilar nagot av sina bakben.
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Beteendestudie 2

Resultaten géllande alla registrerade beteenden presenteras i tabell 4 och figur 4.
Figuren visar skillnaden i frekvensen beteenden registrerade under en 4-minuters
period just innan tacket lades pa och under en 4-minuters period just innan tacket
togs av. Frekvensen av de olika beteendena skiljer sig ej signifikant mellan
hastgrupperna. Daremot gors flera beteenden i hogre utstrdckning fore técket

laggs pa an da hasten har tacke pa sig.

Tabell 4. Medelvarden och standardavvikelser for varje beteende med magnettécke

respektive placebotacke

Beteende
viktomfordelning
forflyttning

skrap/stamp m framben
stamp m bakben

sparkar

hojning av huvud
sénkning av huvudet
skakar huvud sidleds
skakar huvud upp och ner
vander huvudet at sidorna
frustar

oronrorelser

gaspar

tuggar

tungrorelser

biter i grimskaft

gnéggar

suckar

Magnettacke Placebotéacke

Medel SD Medel SD
2,57 2,23 2,43 1,9
0,57 1,13 2,43 1,62
0,43 1,13 0,14 0,38
0,00 0 0,14 0,38
0,00 0 0 0
2,00 1 1,86 1,46
1,43 1,13 2,29 1,6
0,29 0,76 0,29 0,76
0,00 0 0,86 1,21
2,14 1,77 4,57 2,64
0,43 1,13 0,29 0,76
11,71 5,91 13,29 3,86
0,00 0 0,86 1,57
0,57 0,79 2,57 1,9
0,57 1,51 0,57 0,79
0,29 0,76 0,29 0,76
0,00 0 0 0
0,14 0,38 0,14 0,38
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viktomférdelning
forflyttning
skrap/stamp m fb
stamp m bb

sparkar

Beteende

héjning av huvud
sankning av huvudet
skakar huvud sidleds
skakar huvud upp och ner

vander huvudet at sidorna

magnet
placebo

Frustar —

oronrorelser

gaspar

tuggar

1

tungrorelser

biter i grimskaft —

gnaggar

suckar

1L
1

Figur 4. Differensen av ett beteendes frekvens fore och under tiden hasten har tacke pa

sig, dvs (frekvens innan tacket)-(frekvens med téacket). Detta innebdr att om ett beteende
forekommer i storre utstrackning utan tacket blir resultatet en negativ stapel i figuren. |
figuren ses dven standardavvikelsen for varje stapel.

Ovriga observationer

Under studien pagick matningar och folk kom och gick kontinuerligt under
forsokets gang. Detta kan antas ha inverkat negativt pa hastarnas
avslappningsniva. Aktivitet i omgivningen fick dem att reagera och rikta
uppmarksamhet at olika hall, ibland kunde man hora att folk pratade i
omgivningen eller att det férekom annat buller som stérde. Dock atergick hastarna
relativt fort (ndgon minut) efter att nagot hant till ungefar samma
avslappningsniva som tidigare. Frekvensen “stérande moment” 1g pa ungefar
samma niva for varje hast i bada delarna av forsoken. Under det forsta forsoket
justerades observationstidpunkten nagot om héasten plétsligt storts av nagot
uppenbart.
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DISKUSSION

Resultaten fran aktuell studie visar ingen signifikant skillnad i beteende mellan
nar hastarna hade pa sig tacke med aktiva magneter jamfort med placebotécke.
Tva olika modeller for att studera beteendet anvandes och ingen skillnad férelag i
resultat mellan de bagge analysmodellerna. Att det anvants mer an en metod
minskar troligen risken for att forandringar i beteendet inte upptéacks. Resultatet
styrker darmed hypotesen att det inte skulle foreligga nagon skillnad i beteende.

Det ar ett relativt litet hastmaterial som ar inkluderat i studien, vilket gor att sma
skillnader kan vara svara att upptacka. Standardavvikelsen for de olika beteendena
ar stor, vilket innebdr att de individuella skillnaderna ar stérre an skillnaderna man
ser mellan grupperna. Det foreldg ingen signifikant skillnad i beteende mellan
hastarna med aktiva respektive inaktiva magneter innan behandlingen med técket
borjade. Stora standardavvikelser gor det svart att fa fram statistiskt signifikanta
skillnader mellan magnettédckesgruppen och placebotackesgruppen. En stor
variation mellan individers respons pa konstant smartsamma stimuli har beskrivits
bade pa gris och lamm (Price & Nolan, 2001; Molony & Kent, 2002) och detta
sags aven pa hast i en studie av Price et al. (2003). En stor individvariation gor det
viktigt att relatera beteendeférandringar hos individen till dess normala beteende
samt att standardisera forsoksupplagget sa att eventuella férandringar enbart
kopplas till den aktuella behandlingen.

Trots att det inte finns s& mycket studerat pa hast vad det galler utvardering av
beteende relaterat till avslappning och valbefinnande kan man anta att de
parametrar som studerats i aktuell studie &nda ger en relativt god indikation pa om
hasten &r avslappnad eller inte. Dock &r kanske inte dessa tillrackligt kansliga for
att detektera mindre skillnader i hastens generella niva av avslappning och
valbefinnande.

Pa en aterforsaljares hemsida (Magnet Health AB, 2010b) skrivs att 40 minuters
behandlingstid &r tillrackligt och att man ej bor ha magnetprodukterna pa hasten i
mer &n 8-10 timmar per dygn. Man rekommenderar &ven upprepade behandlingar.
Om man ska félja dessa rekommendationer &r 60 minuters behandlingstid, sa som
gjorts i detta forsok, tillrackligt. FOrsoket kan dock inte utesluta att en effekt
skulle kunna ses om man forlangde behandlingstiden eller om behandlingen
anvandes vid upprepade tillfallen

Det ar ofta det nara sambandet mellan magnetfalt och elektricitet och elektriska
laddningar som anvands som forklaringsgrund till att magneterna ska ha effekt. 1
den har studien har endast statiska magneter anvants, vilket innebér att ingen
elektrisk spanning skapas (Ramey, 1999) och darmed behdvs en annan
forklaringsmodell till en eventuell effekt av magnettécket.

I aktuell studie antas magneter kunna paverka muskler och deras blodflode, samt
ytligt liggande vavnad sasom nervvavnad i hud. Tidigare studier har visat hur
styrkan pa magnetfalten sjunker i relation till 6kande avstand fran magneten, bl a
har en magnet med styrkan 270 G samma faltstyrka som jorden (0,5 G) 7 mm fran
magnetytan (Steyn et al., 2000). Av detta kan man anta att aktuella magneter med
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styrkan 900 G inte kommer att orsaka ett magnetfalt med nagon stérre styrka i
ryggmusklerna pa hast, vilka ligger pa centimetersdjup fran huden.

Bade hastarna i placebogruppen och i magnettackesgruppen var mer avslappnade
da de hade tackena pa an innan tacket applicerades. En trolig orsak till detta ar att
de da hunnit std en langre tid uppbundna i gangen och vant sig vid detta samt
accepterat situationen med matutrustning och placeringen i stallgangen. En annan
mojlig orsak till att hastarna var mer avslappnade da de hade tacket pa sig kan
vara att tdcket isolerar och gor hésten varmare och darmed mer avslappnad.

| delstudie ett varierade det hur alert hasten var vid en viss tidpunkt jamfort med
bara nagon minut fore eller efter, vilket ibland gjorde det svart att gradera hastens
sinnesstamning for den observationen, vilket ger upphov till en viss
osakerhetsgrad i bedémningarna. Att hasten ar valdigt snabb pa att rikta sin
uppmarksamhet mot nagot som hander ar en del i att den &r ett flyktdjur och att
uppmarksamma och upptdcka faror ar starkt rotat i hasten (McGreevy, 2004).
Ogonblicksbilder som metod kan darmed ibland bli lite missvisande om hésten
precis i observationségonblicken riktat sin uppmarksamhet mot nagot, men var
helt avslappnad just innan. Detta problem blir mindre genom en langre
observationsperiod och matning av beteendefrekvens istéllet, som i den andra
delstudien. 1 vissa fall kunde man hora pa videofilmen att det hande nagot, t ex att
folk borjade prata eller att dorrar 6ppnades och stangdes vilket da forklarade dessa
forandringar i avslappning, men ofta fanns det ingen tydlig orsak till varfér hasten
plétsligt riktade uppmarksamheten at nagot hall. Trots detta problem i den forsta
delstudien sa skiljde sig inte resultaten fran den andra delstudien.

I den hér studien ses ingen effekt pa beteendet av magnettacken. Det kan av det
har arbetet inte helt uteslutas att man genom att méta andra parametrar eller titta
pa andra faktorer, anvander sig av andra behandlingsregimer eller anvander sig av
ett storre hastmaterial, kan upptdcka viss effekt av magnetterapin. Den
magnetstyrka man forsoker paverka hastens muskulatur med tyder rent
matematiskt pa att man dven genom forandringar i utférande av forséken kommer
att fa samma resultat (Ramey, 1999).

Andra faktorer man hade kunnat titta pa for att bedéma stressniva och grad av
avslappning ar hjartfrekvens och s-cortisol. | forsoket har vi valt att ej titta pa
hjartfrekvensen eftersom denna paverkas av sd manga olika faktorer sa som att
man ar framme och gor andra matningar som ingick i studien, vilket kan stressa
hésten, eller atminstone gora den mera alert. Holton et al. (1998) har demonstrerat
att det ej finns nagon korrelation mellan hjartfrekvens och post-operativ smarta
hos hund. Det har ej utvarderats om samma sak aven galler for hast (Price et al.,
2003). Men det indikerar dnda att hjartfrekvens kanske inte ar en sa bra parameter
att anvanda sig av for att utvardera hur smartpaverkad, spand eller avslappnad
individen &r.

Blodprover for att analysera cortisolnivan i serum &ar en annan méjlig metod for
att bedéma huruvida hasten ar under nagon form av stress eller inte. For att inte fa
en falsk paverkan av att sticka hasten upprepade ganger skulle en
permanentkateter behdvas for att ta ut blodet. | de studier som gjorts pa hastar dar
s-cortisol matts har man tagit normalvarden for individen och dérefter utsatt den
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for stress och tagit nya varden (Micera et al., 2010; Schmidt et al., 2010).
Huruvida en signifikant sankning av s-cortisol skulle kunna ses nar man fran
boérjan har en relativt lugn individ som darefter slappnar av ytterligare finns det
inga studier gjorda pa.

Temperaturreglering, metabolism och enzymatiska reaktioner i kroppen skiljer sig
at mellan friska och sjuka djur. Det kan darfor inte uteslutas av studien att man
skulle kunna fa en annan paverkan av magnetbehandling om man tittar pa sjuka
hastar istdllet, eller pa hastar med konstaterat o6kad muskelspanning i
ryggmusklerna.

KONKLUSION

Inga skillnader sags i beteende mellan grupperna av hastar som behandlats med
magnettacke respektive placeboticke. Av den har studien kan man inte dra nagra
slutsatser om hastar med 6kad muskelspanning eller andra sjukdomstillstand kan
fa en positiv effekt av magnettacken. Ytterligare studier behdvs for att utvardera
detta.
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Bilaga 1

Datum: Forsoksnummer:
Hastnamn: Protokollforare:
Tid Tidpunkt | Allmant intryck | Halsposition Vilar Ovrigt
bakben
(kD orolig/otalig, ~alert, | mkt over, over, | ja/nej héngande underlapp, skrapar,
vaken, avslappnad, | vdg, under, mkt gnaggar, rycker m huvudet,
halvsovande 1-5 under 1/0 flyttar vikt, mm
1-5

-30BL

-20 BL

-10 BL

10 Tacke

20 Tacke

30 Tacke

40 Tacke

50 Tacke

60 Tacke

30



+10 Post

+20 Post

+30 Post

Filmning:

Filmning start:

Byte av band 1:

Filmning slut:

Kommentarer:

Placering av videokameran:

avstand till hastens bog:

fran mittlinje:

avstand

31




Bilaga 2

Hastnamn Forsok dag 1 forsok dag 2

viktomfordelning
Forflyttning
skrap/stamp m fb
stamp m bb

Sparkar

hojning av huvud
sankning av huvudet
skakar huvud sidleds
skakar huvud upp och ner

vander huvudet at sidorna

oronrorelser
gaspar

tuggar
tungrorelser
biter i grimskaft
gnaggar

suckar

Varje beteende registrerades genom en markering i protokollet varje gang det
intraffade.

Viktomférdelning raknades som forflyttning av en eller max tva hovar, normalt
for att borja eller sluta vila en bakhov. Flyttades fler hovar rdknades detta som en
forflyttning istéllet.

For att en huvudrorelse skulle inkluderas skulle det vara en sammanhangande
ganska snabb rorels. Ett gradvis nedsjunkande huvud vi Okande avslappning
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registrerades inte som en sankning. Aven for éronrorelserna var det de snabba
oronspelen da hasten lyssnar och riktar uppmarksamhet at olika hall som
registrerades.

Beteenderegistreringen gjordes sa nara som majligt innan tacket lades pa under 4
minuter och de sista 4 minuterna tacket 1ag pa under bagge forsoksdagarna. Om
nagot storde under denna period, t ex att nagon gick fram till hasten etc flyttades
observationsperioden nagot for att detta ej skulle stéra observationerna.
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