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SAMMANFATTNING

Syftet med denna litteraturstudie var att ssmmanfatta aktuell kunskap angaende utfodring vid
gastrointestinala sjukdomar hos hund med fokus pa tva av de vanligaste diagnoserna; akut
pankreatit och kronisk enterit. Arbetet fordjupade sig i nutrition och utfodring kring dessa
sjukdomar med syfte att reda ut vilken sammansattning och vilket naringsinnehall som re-
kommenderas och vad som bor tas specifik hansyn till vid dessa sjukdomstillstand. Vid rad-
givning av foder och foderforséljning har djursjukskotare ofta en stor del i kommunikationen
med djurdgare, vilket gor detta arbete relevant for djursjukskotare pa djursjukhus och kliniker.

Akut pankreatit och kronisk enterit ar inflammationer som av olika anledningar drabbar mag-
tarmkanalen och paverkar hela naringsupptaget negativt. Om sjukdomarna fortgar obehand-
lade kan det fa allvarliga foljder. Akut pankreatit kan utvecklas till chock med déd som féljd.
En essentiell del i behandlingen ar kosten som maste anpassas efter de individuella behoven
och forutsattningarna. Den har studien presenterar de aktuella rekommendationer som finns
inom djursjukvarden idag.

Vid akut pankreatit saknas det vetenskaplig grund for specifika rekommendationer kring ut-
fodring. Traditionellt har det rekommenderats att ge en kost med lagt fettinnehall till hundar
som drabbats av akut pankreatit, men de senaste aren har forskning pa humansidan utférts vil-
ket gjort att den rekommendationen har borjat ifragasattas dven pa veterinarsidan. Viktigt ar
att utfodra hunden sa att dess grundlaggande naringsbehov blir uppfyllda.

Till hundar med tunntarmsproblem, sdsom kronisk enterit, rekommenderas generellt en kost
med |ag fetthalt, manga sma maltider och uppblott foder. Det har visats att om dessa rekom-
mendationer f6ljs minskar syrasekretionen och passagen genom magsacken paskyndas.



SUMMARY

The purpose of this literature study was to gather the knowledge regarding feeding dogs af-
fected by gastrointestinal diseases, with focus on two of the most common types; acute pan-
creatitis and chronic enteritis. This study focused on nutrition and feeding. The purpose was
to unravel what nutrients and composition of the feed that are recommended and what is im-
portant to consider in these diseases. When it comes to guidance regarding different kinds of
dogfood the veterinary nurse often has a big responsibility in the communication with the
owner of the dog, which makes this study relevant for veterinary nurses in animal hospitals
and clinics.

Acute pancreatitis and chronic enteritis are two very common diseases that affect dogs. They
are inflammatory diseases that for different reasons affect the gastrointestinal tract and affect
the digestion of food adversely. It may have serious implications as chock and death if it pro-
ceeds untreated. An essential part of treatment is the diet which has to be adapted to the indi-
vidual needs and conditions. This study presents current recommendations within veterinary

care.

Specific scientifically based nutritional recommendations are lacking for dogs afflicted by
acute pancreatitis. Traditionally a diet with a low percentage of fat has been recommended.
Recent studies in humans have started to challenge that recommendation, which has led to
discussions on the veterinary side as well. The most important thing is to make sure that the
dog’s nutritional requirements are met.

Dogs with small bowel diseases, like chronic enteritis, are generally recommended a diet with
a low percentage of fat, many small meals frequently with soaked food. It has been shown
that if these recommendations are met the acid secretion is reduced and the passing through
the stomach is accelerated.
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Ordlista

Assimilation: omvandling av absorberade naringsdmnen till &mnen av samma art som organ-
ismen bestar av

Cytokiner: proteiner med olika funktioner inom immunsystemet
Emulsion: uppslamning av olésligt amne eller vétska i en annan vétska
Enteral tillforsel: naringstillférsel via mag-tarmkanalen

Hyperlipidemi: dkad fetthalt i blodet

Hypotermi: lag kroppstemperatur orsakad av exempelvis sjukdom
Hypotension: lagt blodtryck

Lamina Propria: tarmslemhinnan

Letargi: langvarigt somnliknande tillstand, dvala

Parenteral tillforsel: naringstillforsel utanfor mag-tarmkanalen
Proliferation: tillvéxt, 6kning

Remission: forbattring av ett sjukligt tillstand (tillfalligt)

SCFA: short-chained fatty acids, korta fettsyror



INLEDNING

Mag-tarmkanalens huvuduppgift &r att bryta ned och ta upp féda. Den ska absorbera nérings-
amnen och vatten, och se till att géra av med 6verblivet material som inte kroppen behéver via
andtarmen. En korrekt diet ar vasentligt for att kroppen ska fa de naringsamnen som behovs.
Nar en hund drabbas av en gastrointestinal stérning paverkas naringsupptaget negativt, vilket
gor att den nutritionella supporten blir en viktig del i behandlingen (Guilford, 1994a). Utvecklas
malnutrition, det vill sdga naringsbrist, kan immunfdrsvaret och celltillvaxten paverkas nega-
tivt.

Vid val av foder och utfodringsstrategi ar det viktigt att ta hansyn till vad det &r for sjukdom
hunden har drabbats av och vilket omrade av mag-tarmkanalen som ar affekterat. Utfodrings-
schemat anpassas sedan déarefter (Case et al., 2011). Mangden mat, fodertyp, utfodringsfre-
kvens och dietens komposition ar faktorer som har en vasentlig roll i behandlingen (Zoran,
2003). En val avvagd diet framjar tillfrisknande och bibehaller remission. Protein, kolhydrater,
fett och fibrer, pro- och prebiotika samt dietens smaltbarhet &r parametrar fokus bor ligga pa
vid val av kost till patienter drabbade av olika mag-tarmsjukdomar (Case et al., 2011).

Inom djursjukvarden &r det ofta djursjukskotare som har ansvaret for utfodringen av hundarna.
Det ar veterindrerna som rekommenderar men djursjukskotare som utfor och journalfor. Det ar
darfor viktigt att djurhalsopersonalen har en grundlaggande kunskap hur patientens naringsupp-
tag paverkas beroende pa sjukdom. Det ar ocksa viktigt att veta hur dieten ska anpassas utifran
sjukdomsorsak for att kunna méta de individuella naringsbehoven.

Gastrointestinala storningar hos hund ar en vanlig orsak till besok pa Sveriges djursjukhus idag.
Studien riktar in sig pa de tva vanligaste gastrointestinala stérningarna hos hund i Sverige idag,
och hur den nutritionella supporten av dessa patienter ska anpassas. Enligt statistik fran Uni-
versitetsdjursjukhuset i Uppsala (UDS, SLU) under perioden 2015-08-01 — 2016-01-31 var de
tva vanligast forekommande diagnoserna akut pankreatit och kronisk enterit. Foljande uppsats
ar forfattarens arbete for kandidatexamen inom djuromvardnad.

Syfte
Arbetet syftar till att sammanfatta aktuell kunskap om utfodring av hundar drabbade av
gastrointestinala storningar, med inriktning pa akut pankreatit och kronisk enterit.
Fragestallningar
Foljande fragestallningar ligger till grund for arbetet:
e Vad hander i kroppen som paverkar naringsupptag och naringsbehov nér en hund drab-
bas av akut pankreatit och kronisk enterit?

e Vad finns det for olika rekommendationer kring utfodring vid gastrointestinala stor-
ningar, med fokus pa akut pankreatit och kronisk enterit?



Hypotes

Behandlingarna skiljer sig at pa grund av att det &r ett akut och ett kroniskt tillstand. Nutritionen
kommer ha olika fokus. Vid det akuta tillstandet kommer fokus delvis vara inriktat pa att for-
stka mota naringsbehoven men huvudfokus kommer vara att aterstalla mag-tarmhalsan. | det
kroniska tillstandet kommer det vara mer fokus pa att se till att naringsbehoven uppfylls da det
ar ett irreversibelt tillstand dar det handlar om att fa hunden att ma och leva sa normalt som
mojligt, trots sin sjukdom.

MATERIAL OCH METOD

Arbetet ar en litteraturstudie dar artiklar framst har sokts pa PubMed, Web of Knowledge och
Primo sokmotor. Olika sokord kombinerades for att fa fram relevant litteratur. Sokord som an-
vandes var dog eller canine som pa olika sétt kombinerades med foljande s6kord: gastro intes-
tinal disorders/diseases, intestinal disorders/diseases, bowel disorder/disease, nutritional sup-
port, entiritis, gastroentiritis, pancreatitis, acute, chronic. Initialt hittades 32 artiklar. Efter
granskning sallades sju artiklar bort pa grund av irrelevant innehall. Under arbetet har dven
referenslistor i artiklar anvéants och lett till anvandning av fler artiklar. Artiklar som anvandes
var framst inriktade pa djurslaget arbetet handlar om. Pa grund av bristfalligt underlag av artik-
lar inom det sokta omradet anvandes vissa artiklar inom humanmedicin. Artiklarna blev grans-
kade och bedémdes av forfattaren vara relevanta for syftet i det aktuella arbetet. Fakta har &ven
tagits fran veterinarmedicinska bocker med referenslista pa grund av den bristfalliga litteratu-
ren.

Studien undersokte vilka rekommendationer det finns kring utfodring av hundar som drabbats
av olika mag-tarmsjukdomar. En kort redogorelse ges kring vilka problem sjukdomarna orsakar
och hur de kan l6sas eller underlattas med hjélp av kosten.



RESULTAT
Den friska mag-tarmkanalen

Hundens magtarmkanal bestar av munnen, farynx, esofagus, magséacken, tunntarmen, grovtar-
men, levern, gallbldsan och pankreas (bukspottkorteln). Alla delar har olika essentiella roller
for att maten ska kunna digereras och for att naringsdmnen ska kunna absorberas (Case et al.,
2011).

I magsécken inleds den kemiska nedbrytningen av protein. Koértlar i magsécken bildar pepsino-
gen som i kontakt med saltsyra utvecklas till den aktiva formen pepsin som bryter ned protein
(Fraser & Girling, 2011). Hos hundar frigors lipas fran magsécken men det har inte en lika
vasentlig roll i nedbrytning av fett som det lipas som pankreas bildar (Case et al., 2011).

Nar maten nar tunntarmen ar fettet och kolhydraterna i stort sétt intakta, medan proteinet delvis
blivit hydrolyserat till mindre polypeptider. Det &r i tunntarmen den riktiga kemiska nedbryt-
ningen satter igang (Case et al., 2011). Gallblasan och pankreas frisatter galla och enzymer i
duodenum dar nedbrytningen inleds. Gallan &r vasentlig nar det kommer till aktivering av vissa
lipaser och emulsionen av fett (Fraser & Girling, 2011). Enzymerna som pankreas bildar hjalper
till vid nedbrytning av fett, proteiner och kolhydrater i tunntarmen. Trypsin bryter ned protein,
lipas spjalkar fett och amylas bryter ned starkelse. Pankreas roll i nedbrytningen av néring ar
central for att absorption av naringsamnen ska kunna ske. Enzymerna fran pankreas delar nam-
ligen naringsamnena i mindre delar sa att de sa smaningom kan absorberas, till viss del tillsam-
mans med enzymer fran tarmslemhinnan. Fett omvandlas till monoglycerider, diglycerider och
glycerol. Proteinet bryts ned ytterligare av amino- peptider och dipeptider som bildas av tarms-
lemhinnan varvid aminosyror frigors fran proteinkedjan och kan tas upp. Celler i tunntarmens
tarmludd bildar enzymerna maltas, laktas och sukras som i sin tur omvandlar sockerarterna
maltos, laktos och sukros till glukos, fruktos och galaktos. Tack vare mikrovilli som finns i
tunntarmens slemhinna kan néringsdmnena sedan absorberas via kapillarer (Case et al., 2011).

Levern har en viktig roll i metabolismen av kolhydrater, protein och fett (Fraser & Girling,
2011). Grovtarmen bestar av cecum, colon och rektum. | grovtarmen bryts fibrer ned tack vare
bakterier och det sker en produktion av essentiella aminosyror och vitamin B och K (Fraser &
Girling, 2011).

Sjukdomar i mag-tarmkanalen

Hundens magtarm-kanal kan drabbas av ett antal olika sjukdomar och skador. De kan utvecklas
av olika anledningar och vissa hundraser kan vara mer drabbade &n andra. Alder, kost och ak-
tivitet ar parametrar som kan paverka. Det ar vanligt att tarmen drabbas av inflammation, till
exempel gastrit, enterit, colit och pankreatit som paverkar naringsupptaget negativt (Case et al.,
2011). Gastrointestinala storningar kan ge alltifran naringsbrist, kraftig viktnedgang och utmatt-
ning till uttorkning och cirkulationskollaps.



Akuta och kroniska tillstand

Arbetet fokuserar pa tva olika sjukdomstillstand; akut pankreatit som &r ett akut tillstand som
gar att reversera, och kronisk enterit som &r ett kroniskt tillstdnd som inte gar att bli frisk fran,
men som gar att lindra och forebygga pa olika sétt.

Ett akut tillstand har uppstatt snabbt, varat en kort tid och forsamras, varfér behandling behover
sattas in. De akuta symptomen ar resultatet av det omedelbara svaret pa skadan/inflammationen.
Vid tarminflammation &r krakning, buksmarta och diarré vanliga symptom. Né&r saret/skadan
som har lett till inflammationen laker reverseras oftast inflammationen. For att en akut inflam-
merad tarm ska laka kravs en initial vila fran foder, for att sedan langsamt bli aterintroducerad
till fodret. Podngen med vilan ar att tarmslemhinnan ska fa majlighet att aterstélla sig innan
nedbrytning av foder ska ske igen (Guilford, 1994a). Det akuta tillstandet kan leda till ett kro-
niskt tillstdind om behandling uteblir.

En kronisk inflammation definieras som ett inflammationssvar som har fortgatt langre an be-
raknat, det kan vara veckor eller manader. Férandringar som har skett i vavnaden kan vara
irreversibla och paverka vavnadens normala funktion permanent. Symptom pa kronisk in-
flammation av tarmen diarré, viktnedgang till foljd av ett férsamrat naringsupptag och ett ned-
satt allmantillstand (Hall & German, 2010). Vid ett kroniskt tillstand &r nutritionen en central
del da det ar ett tillstand som endast kan forbattras och inte reverseras. Mots inte hundens né-
ringsbehov finns det risk for att malnutrition utvecklas vilket kan leda till allvarliga féljder som
till exempel anorexi (Batt, 1992).

Naringskomposition av foder vid gastrointestinala stérningar

Sammanséttningen av olika naringsamnen i fodret &r viktigt vid behandling av gastrointestinala
sjukdomar for att det ska ge forvantad effekt. Det essentiella vid val av foder &r att veta hur de
olika komponenterna spelar in och vad de har for effekt och paverkan, for att sedan kunna vélja
ett bra foder for det hélsoproblem individen har (Zoran, 2003).

Protein

Proteinets effekt i mag-tarmkanalen ar inte sa raffinerad och ger inte en stor klinisk effekt. Trots
det ar protein valdigt viktigt i behandling av sjukdomar pa grund av aminosyran glutamin som
ar den framsta branslekallan till enterocyter (Debraekeleer et al., 2010). Enterocyter finns i
tarmslemhinnan och de ar ansvariga for den sista absorptionen av naringsamnen (Lundh &
Malmquist, 2009). En identifierad effekt av protein i mag-tarmkanalen ar ett dkat tryck i mat-
strupens lagre sfinktermuskulatur vilket leder till en snabbare passage till magséacken. Protein
ger dven stimuli till sekretionen av gastrointestinala hormoner sdsom gastrin och pankreasenzy-
mer. Det leder till att magsackstoémningen och transporten genom tarmarna 6kar (Davenport et
al., 2010).



Negativa aspekter av protein ar att om proteinet nar tunntarmen och grovtarmen utan att ha
blivit nedbrutet, leder det till en 6kad bakterietillvaxt och kan leda till exempelvis colit (Zoran,
2003). Kroniskt inflammerade tarmslemhinnor kan leda till forsdmrad digestion av protein och
skador pa tarmvaggen (Simpson, 1998). Djur drabbade av kronisk inflammation i tarmen kan
vara extra utsatta den forsta perioden av behandlingen da inflammationen ar som varst och da
det &r en 6kad risk att drabbas av dverkanslighet mot protein (Guilford, 1994b). Det kan darfor
vara fordelaktigt att ge protein som hunden inte har blivit utsatt for tidigare, for att inte riskera
att hunden redan har utvecklat en allergi. Proteinkallor som brukar bli vél accepterade av hundar
ar bland annat keso, tofu, dgg och kalkon (Zoran, 2003). Pa grund av skadorna som inflammat-
ionen har orsakat pa tarmslemhinnan kan osmélt protein lattare na tarmslemhinnan. Darmed
utséatts cellerna i tunntarmens bindvéav for antigen och en hypersensitivitet kan utvecklas (Simp-
son, 1998).

De forsta 4-6 veckorna av behandlingen vid kronisk inflammation kan den nya proteinkéllan
tillforas da det proteinet under kort tid ger en fordel for tarmslemhinnan och darmed for uppta-
get av protein. Det kallas i litteraturen for en “offerdiet”. Poéingen ir att lata inflammationen i
tarmslemhinnan minska, och inte riskera att det uppstar en 6verkanslighet mot det protein som
Onskas anvéndas som huvudsaklig féda under kommande tidsperiod. Efter att de 4-6 forsta
veckorna har passerat anvands den 6nskade proteinkallan istallet som huvudsaklig foda, da ris-
ken for att en utveckling av dverkanslighet ska ske, har minskat (Case et al., 2011). Det har &r
en metod som enligt Sturgess (2005) inte bor rekommenderas da det anses vara svart att hitta
tva proteinkéallor som hunden aldrig har utsatts for tidigare. Det anses inte heller vara positivt
att efter 4-6 veckor helt forandra hundens kost pa grund av eventuella negativa féljder som till
exempel diarré eller krakningar (Sturgess, 2005). Ett alternativ till "offerdiet” &r att ge ett hyd-
rolyserat foder. Det &r ett foder dar proteinet redan brutits ned vilket medfor att antigen inte kan
bildas. Fodret har hog sméltbarhet och innehaller en 1ag mangd fett (Zoran, 2003).

Fett och fettsyror

Till skillnad mot protein ger en hogre mangd fett en minskad muskelspanning av matstrupens
sfinktermuskel vilket leder till storre risk for gastroesofagal reflux eller krakning (Davenport et
al., 2010). Om icke bearbetat fett eller fettsyror nar distala ileum eller colon kan de istallet jasas
av bakterier varvid hydroxi-fettsyror bildas. Dessa fettsyror kan skada tarmslemhinnan och or-
saka diarré (Zoran, 2003). Om det daremot ar for lite fett i fodret kan det leda till brist pa olika
essentiella fettsyror vilket inte heller ar dnskvart. Fettsyror spelar ndmligen stor roll for bland
annat uppbyggnad och reparation av celler, vilket ar viktigt i mag-tarmkanalen och dess slem-
hinna. Fett 6kar ocksa smakligheten och ar en viktig energikalla for sjuka eller skadade djur da
de ofta har en nedsatt aptit (Debraekeleer et al., 2010).

Pa senare tid har uppméarksamhet lagts pa omega3-fettsyror och dess effekt pa inflammationer
i till exempel tarmen. P& manniskor drabbade av colit har det tidigare visats en positiv effekt av
dessa fettsyror. Det har till exempel lett till minskad mangd inflammationsmediatorer, 6kad
slemhinnefunktion i tarmen och minskad konsumtion av antiinflammatoriska lakemedel (Sten-
son et al., 1992).



Kolhydrater

Hundar behdver kolhydrater for att mota sina naringsbehov. Det &r vanligt med till exempel ris,
potatis och majs som kolhydratkalla i hundfoder. Vid nedsatt omvandling av kolhydrater till
monosackarider drabbas hunden bland annat av diarré, gasproduktion, forlust av vatten och
elektrolyter och en okad tillvéxt av patogena bakterier i tarmen (Gross et al., 2010).

Framsta anledningen till att tillsatta kolhydrater till fodret &r for att utvinna energi. En restpro-
dukt i digestionen av starkelse ar glukos som ar en essentiell energikéalla for organ och vavnader.
Hundar som véxer eller pa ndgot sétt ar sjuka har ett 6kat behov av kolhydrater i sin kost for att
fa tillrackligt med energi till sina celler och de kréaver atminstone 20% kolhydrater i sin kost
(Gross et al., 2010). Foder for friska hundar kan innehalla allt fran 10-60% kolhydrater men da
bestar det till storsta delen av starkelse (Debraekeleer et al., 2010).

Né&r det kommer till val av kolhydratkalla till hundar drabbade av gastrointestinala stérningar
ar vitt ris det som rekommenderas. Det ar glutenfritt, har en relativt hog sméltbarhet och ar icke
antigent (Davenport & Remillard, 2010b). Om en ny kolhydratkélla ges till hunden som be-
handlas bor det introduceras langsamt genom sma portioner mer frekvent. Anledningen &r att
om for stora portioner ges initialt hinner inte pankreas utsdndra tillrdckliga mangder enzymer
for att hinna smalta och absorbera det (Gross et al., 2010).

Fibrer

Nar det kommer till fibrer och innehall av fibrer i fodret spelar det stor roll for mag-tarmkana-
lens funktion och hélsa. Faktorer som spelar stor roll &r vilken typ av fibrer som fodret innehal-
ler och dess sammansattning, men ocksa mangden fibrer (Case et al., 2011).

Fibrer ar en stor komplex grupp som framst utgors av kolhydrater fran véxter, till exempel
cellulosa. I tarmen bryts endast en viss del av fibrerna ned. Det sker framst av bakteriers enzy-
mer som finns i tarmslemhinnan, och till en liten del av matsmaltningsenzymer i tarmarna
(Gross et al., 2010). Baserat pa hur amylas lyckas bryta ner fibrer definieras fibersorten som
smaltbar eller icke sméltbar. Det finns ytterligare en klassificering som ar anpassad efter deras
effekter i mag-tarmkanalen, som féljer nedan da den ar mer relevant for hundar drabbade av
gastrointestinala sjukdomar (Zoran, 2003).

Losliga fibrer forlanger magséckstomningen och saktar ner transporten genom tarmarna men
de ger inte en méttnadskansla. Dessa fibrer fermenteras av bakterier i colon varvid korta fettsy-
ror (sa kallade SCFA\) bildas. SCFA ar en viktig energikalla till cellerna i colon vilka stimuleras
att proliferera (Gross et al., 2010). Nér cellerna prolifererar fortjockas tarmslemhinnan vilket
leder till att absorptionen i tjocktarmen dkar och jasningen i tunntarmen minskar. Det i sin tur
leder till minskad belastning pa tunntarmen och darmed en béattre magtarm-halsa (Godoy et al.,
2013). Exempel pa losliga fibrer ar havre och de aterfinns aven i frukt och gronsaker (Gross et
al., 2010).



Olosliga fibrer har inte nagon paverkan pa tdmningen av magsacken eller transporten genom
tarmarna vilket innebar att tarmmotiliteten bibehalls. De ger en god méttnadskansla och &r inte
lika jasbara i colon i jamforelse med de 16sliga fibrerna (Davenport & Remillard, 2010b). Ex-
empel pa dessa ar cellulosa och vete (Gross et al., 2010).

Prebiotika och probiotika

Pre- och probiotika ar grupper som ar centrala nar det kommer till utfodring av hundar drabbade
av gastrointestinala stérningar.

Definitionen av prebiotika beskrivs i en dversiktsartikel av Macfarlane et al. (2006). Prebiotika
aterfinns i till exempel vaxter och ar en icke nedbrytbar ingrediens. Néar det tillfors till kosten
paverkar det mag-tarmkanalen positivt. Tillvaxten av gynnsamma bakterier 6kar och det for-
svarar tillvaxten av patogena bakterier (Macfarlane et al., 2006). Exempel pa prebiotiska ingre-
dienser ar fruktooligosackarider (FOS) och laktulos (Case et al., 2011). FOS aterfinns i till
exempel frukt och korn och jaser med hjélp av ”goda” bakterier och forhindrar déarmed tillvaxt
av patogena bakterier. En studie utford av Sparkes et al. (1998) tittade pa skillnader i samman-
sattningen av bakterier i avforingen hos friska katter fore och efter tillférsel av FOS. Studiens
resultat visade att FOS gjorde att avforingen innehdll en stérre mangd aeroba bakterier (Sparkes
etal., 1998). En mindre studie utférd av Beynen et al. (2002) undersokte fruktooligosackariders
effekt pa hundar och deras mikroflora i avféringen. Resultatet visade att de hundar utfodrade
med FOS som tillskott hade en 6kad méngd aeroba och anaeroba bakterier i avforingen (Beynen
etal., 2002).

Probiotika i sin tur ar levande mikroorganismer som tillfors till mag-tarmkanalen. Prebiotikan
skapar bra villkor fér gynnsamma bakteriers tillvéxt medan med hjalp av probiotika tillfors
dessa direkt till mag-tarmkanalen. Produkter som innehaller probiotika ar yoghurt och fil (Case
et al., 2011). En studie utférd av Baillon et al. (2004) undersdkte om probiotiska ingrediensen
Lactobacillus Acidophilus kunde 6verleva hela tarmpassagen och na grovtarmen och gynna
bakteriefloran dar. Det visade sig att det fanns spar av den typen av probiotika i avféringen,
vilket innebar att probiotikan klarade hela passagen och fungerade positivt pa tarmens mik-
roflora (Baillon et al., 2004).

Akut pankreatit

Akut pankreatit ar en inflammation som drabbar bukspottkérteln. Sjukdomen ér oftast kortvarig
och reversibel. Den kan ha en valdigt pataglig inledning som i allvarliga fall kan leda till kraftig
vavnadsnekros och dodlig utgang. Vid pankreatit friges pankreasenzymer ut till cirkulationen
vilka kan orsaka allvarlig systemisk paverkan, som obehandlat kan leda till chock och dod (Case
et al., 2011). Hundar drabbade av pankreatit kan utveckla hyperlipidemi pa grund av den ned-
satta funktionen i pankreas (James et al., 2009).



Pankreatit utvecklas nar det blir en dkad aktivering av frdmst trypsin som bildas i pankreas.
Den 6kade aktiveringen 6vergar kortelcellernas skydd i pankreas och darmed ckar risken for
att en inflammation ska uppsta. Den initiala aktiveringen kan bero pa oxidativ stress eller hy-
potension (Mansfield, 2012b). Trypsin aktiverar migrationen av neutrofiler till pankreas vilket
bidrar till en 6kad produktion av bland annat cytokiner och darmed inleds en fortsatt inflammat-
ion i pankreas (Keck et al., 2005).

Pankreatit kan drabba hundar bade i en akut och i en kronisk form. Den akuta formen kan 6verga
till en kronisk typ eller en svarare akut typ om det som triggat inflammationen bestar (Thomson,
2006). Hundar drabbas oftast av den akuta formen medan Kkatter oftare drabbas av den kroniska
typen (Steiner & Williams, 1999). Nyare litteratur papekar dock att manga fall av kronisk pank-
reatit inte upptéacks hos hundar da symptom kan vara milda och inte upptéckas och darmed inte
identifieras som kronisk pankreatit (Xenoulis et al., 2008).

Etiologi

Né&r en hund drabbas av pankreatit kan potentiella faktorer som en fettrik foda eller intag av
mediciner eller andra substanser ligga till grund for sjukdomen (Simpson & Lamb, 1995). En
studie utford av James et al. (2009) visade dock att innehéllet av fett i fodret inte paverkar
pankreas frisdttning av trypsin, vilket ar det som utléser pankreatiten (James et al., 2009). I en
studie utford av Cook et al. (1993) undersoktes 101 hundar drabbade av akut pankreatit. Studien
undersokte gemensamma orsaker till varfor just de hundarna drabbats av sjukdomen. Gemen-
samma komponenter som kunde kartlaggas var alder, dar hundar éver sju ar hade en 6kad risk
for att drabbas av akut pankreatit. Studien visade dven rasskillnader dar dvargschnauzer och
yorkshire terrier var predisponerade for pankreatit. Overvikt och fetma 6kade risken for hundar
att drabbas av sjukdomen, likasa om hunden var kastrerad, vilket i studien antogs vara pa grund
av en Okad kroppsvikt rent generellt (Cook et al., 1993). En annan studie av Lem et al. (2008)
tittade pa samband mellan utfodring och pankreatit, dar resultatet visade att en fettrik foda
Okade risken for hundar att drabbas av pankreatit (Lem et al., 2008). Hos dvargschnauzer har
en eventuell arftlig formaga av pankreatit ocksa visats (Simpson & Lamb, 1995).

Symptom

Symptom pa att hunden har drabbats av akut pankreatit ar letargi, anorexi, krakningar, diarré
och 6kad andningsfrekvens. Ibland star hunden i den sa kallade bonestéllningen (se Bilaga 1)
som kan vara ett tecken pa att hunden har ont i magen. Vid undersokning identifieras ofta ode-
finierade buksmartor, tecken pa dehydrering och oférklarlig viktminskning. Det kan ha gatt sa
langt att hunden gatt in i chock med takykardi och hypotermi som féljd, vilket sker om enzy-
merna pankreas skapar har natt cirkulationen (Simpson och Lamb, 1995).

Nutrition/utfodring

Vid val av lamplig kost for hundar drabbade av pankreatit &r det viktigt att ta hansyn till pank-
reas roll vid néringsupptaget. Enzymer som i storst utstrackning frislapps av en frisk pankreas
ar som tidigare namnt lipas, trypsin och amylas och darmed paverkas upptaget av fett, protein
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och starkelse vid pankreatit (Davenport et al., 2010a). Om hunden drabbats av bade krakning
och diarré vid pankreatit sker en stor forlust av elektrolyter, bade natrium och kalium. Hunden
forlorar dven stora mangder vétska. Har bukspottkorteln bérjat ga in i nekros, vilket kan ske nar
pankreatiten far fortga obehandlad, kan naringsbehoven oka eller férandras (Thomson, 2006).

| det akuta skedet ar det viktigt att ha som malsattning att fa mag-tarmkanalen att fungera sa
normalt som majligt nar det kommer till matsmaltning och naringsupptag. Vid pankreatit mins-
kar tarmens motilitet. Matsmaltningen paverkas darmed negativt da den mekaniska nedbryt-
ningen minskar (Case et al., 2011). Eftersom frisattningen av matsmaltningsenzymer paverkas
maste kosten anpassas utefter patientens formaga att smalta maten (Mansfield, 2012a). | aldre
litteratur rekommenderas att inleda behandlingen med en tids fastande (Simpson & Lamb,
1995). Guilford (1994a) menar att poangen 4r att ge mag-tarmkanalen vila, sa att den exokrina
stimulansen till pankreas minskar(i och med att inget foder passerar och behdver bearbetas av
enzymer). Det anses vara positivt i inledningen av sjukdomen att pankreas far vila (Guilford,
1994a). | och med att ingen foda passerar tarmen far tarmens vaggar tid att laka (Simpson &
Lamb, 1995).

Om mat passerar mag-tarmkanalen proximalt om jejunum finns det en 6kad risk for smarta i
pankreas, och en 6kad mangd bukspott vilket ar ytterligare ett argument som talar for fastande
initialt. Efter 12-48 timmars fastande matas patienten sedan igang med sma portioner av skon-
kost samt en strikt 6vervakning av eventuella forluster (Simpson & Lamb, 1995). | en pilotstu-
die utford av Mansfield et al. (2011) undersoktes om naring kunde tillforas totalt parenteralt
eller om det ocksa kunde tillféras enteralt under hela sjukdomsperioden men &nda visa pa en
god forbattringskurva. Studien bestod av tio hundar drabbade av akut pankreatit som fick naring
antingen parenteralt eller enteralt for att se effekterna. Resultatet visade att de hundar som fatt
naring enteralt visade pa mindre biverkningar i form av uppstotningar och krakningar jamfort
med gruppen som enbart fatt naring tillfort parenteralt. Forfattarna till studien uttrycker dock
att ytterligare studier i storre format krévs for att resultatet ska kunna appliceras (Mansfield et
al., 2011).

En studie som utfordes pa friska hundar av James et al., (2009) visade att pankreas inte paverkas
av foder med olika nivaer av fettinnehall. Responsen fran pankreas var likvardig pa alla hundar
med olika dieter nar det kom till frisattning av trypsin och lipas (James et al., 2009). Idag re-
kommenderas anda en fettsnal diet, dar den &r baserad pa pankreas fysiologi och egenskaper.

Protein

Pankreas star for en del av enzymet trypsin som bryter ned protein. Darfor behdver méangden
protein anpassas i fodret utefter patientens tillstand, da nedbrytningen av protein kan vara for-
samrad om pankreas ar hart drabbad (Case et al., 2011). Davenport & Remillard (2010b) re-
kommenderar en proteinprocent pa 15-30% for hundar drabbade av pankreatit. Det ar fordel-
aktigt att ge en mindre mangd protein i kosten da de fria aminosyrorna som bildas i duodenum
stimulerar pankreas att bilda en storre mangd bukspott vilket forvarrar tillstandet (Davenport &



Remillard, 2010b). Normal méangd protein i fardigfoder till friska hundar varierar kraftigt mel-
lan 15-60% (Debraekeleer et al., 2010).

Kolhydrater

En enkel kolhydratkalla som ar lattsmalt och enkel att tillgodogora sig &r det som rekommen-
deras for hundar drabbade av pankreatit. Kolhydratkallor som rekommenderas och anvands ar
ris som &r val anpassat till pankreatit (Case et al., 2011).

Fett

For hundar drabbade av pankreatit anses det vara kontraindicerat med en hog fettniva i fodret.
En vanlig rekommendation i litteraturen &r att ge hundar drabbade av gastrointestinala stor-
ningar en fetthalt pa under 15% (maétt pa torrsubstans) (Case et al., 2011). Den generella re-
kommendationen angaende lag fetthalt i fodret for alla hundar drabbade av pankreatit ifraga-
satts idag. Det foreslas istallet att enbart de hundar som &r drabbade av hyperlipidemi bor re-
kommenderas en fettsnal diet (James et al., 2009).

Fibrer

Vid pankreatit saknas rekommendationer pa vilken mangd och typ av fiber som bor anvandas,
och darfor brukar det som gynnar mag-tarmkanalen bast for varje individ rekommenderas
(Mansfield & Beths, 2014).

Ovrig behandling

Pa grund av dehydreringen och den pagaende forlusten av elektrolyter behandlas patienterna
med dropp i form av kristalloider (Mansfield, 2012a). Smartlindring i form av opioider ar vik-
tigt i det akuta, smartsamma skedet. Nar hunden kréks rekommenderas det inte i aldre litteratur
att ge hunden nagon mat de forsta dygnen, for att lata pankreas vila ordentligt, utan da istéllet
ge antiemetika for att minska illamaendet. Preparat som anvénds ar bland annat maropitant (till

exempel Cerenia®, Orion Pharma Animal Health, Belgien). Ar krakningarna ihllande kan det
vara fordelaktigt att tillfora naring via en stomisond i jejunum (Simpson och Lamb, 1995).

Kronisk enterit

Enterit innebdr att tunntarmen drabbats av en inflammation. Den kan vara kronisk eller akut.
Det finns olika typer av kronisk enterit dar de definieras utifran orsaken till sjukdomen. Alla
olika typer faller in under sa kallade IBD (inflammatory bowel disease). De tva vanligaste som
hundar drabbas av ar lymfocytar-plasmacytér enterit (LPE) och eosifinil enterit (EE) (Hall &
German, 2008). LPE innebar att lymfocyter och plasmaceller tranger in i tunntarmens lamina
propria och pa sa satt orsakar en inflammation. Drabbas en hund av EE har inflammatoriska
celler dar eosinofiler ar den mest framtradande typen trangt in i lamina propria och inflammat-
ionen dr ett faktum (Hall & German, 2008).
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Etiologi

Orsakerna till varfor en hund drabbas av olika typer av kronisk enterit &r en val diskuterad men
inte helt utredd fraga (Hall et al., 2010). Enligt Hall & German (2008) har en arftlig egenskap
for LPE visats dar schafer, shar-pei och norsk lundehund &r predisponerade raser. Hall et al.
(2010) papekar att en forandring i diet eller beteende till en borjan kan paverka hundens tarms-
lemhinna negativt. Det kan leda till en annorlunda mikroflora som i sin tur kan framkalla en
inflammation. Dyer & Hamlin (2013) menar att alder spelar en viss roll. Medelalders till dldre
hundar drabbas l&ttare av IBD och enterit jamfort med unga individer (Dyer & Hamlin, 2013).

Symptom

Hundar drabbade av enterit drabbas av manga diffusa symptom. Polyfagi (viktnedgang trots
den okade aptiten), krédkning (som oftast drabbar katter i storre utstrdckning) och diarré (som
oftast drabbar hundar i storre utstrdckning) ar vanliga symptom (Dyer & Hamlin, 2013). Dessa
symptom &r karaktaristiska for de flesta mag-tarmstérningar och darfor ar det svart att veta nar
hunden drabbats av just enterit.

Nutrition/utfodring

Traditionellt har fasta rekommenderats i 24-48 timmar innan igangmatning bor ske. Anled-
ningen &r att det &r onskvart att lata magsick och tarmar “vila” och aterstiilla sig innan ny mat
ska borja digereras och resorberas (Guilford, 1994a). | en studie utford pa barn drabbade av
gastroenterit visades dock positiva effekter av att ta under hela sjukdomsforloppet, men med
sma portioner flera ganger dagligen. Effekter som visades var bland annat en mildare diarré och
ett minskat illamaende (Isolauri et al., 1989).

Den ideala kosten for en hund drabbad av kronisk enterit &r ett foder som har hog smaltbarhet.
Det bor inte innehalla &mnen som ofta leder till Gverkanslighet, till exempel gluten och laktos.
Kosten bor innehalla en &g fetthalt, och hogre halter av elektrolyter sdsom potassium och mag-
nesium, och dven vatten- och fettlgsliga vitaminer (Guilford, 1994a; Zoran, 2003). Det ar viktigt
att hunden ater maten som erbjuds och darfor a&r smakligheten viktigare for hundar drabbade av
en kronisk storning jamfort med ett akut tillstand (Zoran, 2003). Anledningen till att ett foder
med hog smaltbarhet &r att foredra ar att i mojligaste man forsoka undvika malabsorption av
protein, kolhydrater och fett. Néar ett foder som ar lattabsorberat anvands tillférs mindre néring
till de bakterier som finns i tunntarmen. P4 sé satt hindras ytterligare tillvaxt av dessa (Guilford,
1994; Zoran, 2003).

Protein

Sjukdomar som drabbar tunntarmen kan paverka upptaget av protein negativt. En langre tids
sjukdom kan leda till malnutrition av protein vilket minskar tunntarmens immunférsvar och
forsvarar inflammationen som har uppstatt (Batt, 1992). Vid kronisk enterit som inte har upp-
tackts och behandlats kan ett syndrom kallat ”protein-losing enteropathies” (PLE) utvecklas.
Det ar ett allvarligt tillstand dar det sker en forlust av viktiga proteiner som till exempel albumin
(Zoran, 2003). Darfor ar det viktigt att kosten som ges till en hund drabbad av kronisk enterit
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har en hogkvalitativ proteinkélla dar proteinet &r lattsmalt och latt att tillgodogora sig. Fodret
maste innehalla de essentiella aminosyror i korrekta proportioner som patienten kraver for att
undvika malnutrition. Om protein erbjuds som inte tunntarmen kan digerera och ta upp fortsat-
ter det till grovtarmen dar det metaboliseras av tarmmikrober som orsakar en férandring i mik-
rofloran (Guilford, 1994b). En forandring i mikrofloran kan leda till bildning av ammoniak,
fenoler och gaser. Det i sin tur kan leda till grovtarmsdiarré, och darmed spéds den gastrointes-
tinala sjukdomen pa ytterligare (Case et al., 2011).

Kolhydrater

Onskvarda kolhydrater for hundar drabbade av enterit ar glutenfria med en relativt hog smalt-
barhet. Ris rekommenderas i forsta hand da det har hogre smaltbarhet jamfért med potatis och
majs som annars rekommenderas. Majs anvénds mycket i kommersiella hundfoder och darmed
ar risken storre for att utveckla hypersensitivitet (Guilford, 1994a).

Fett

Né&r det kommer till inflammatoriska tarmsjukdomar har det visats en fordel i att ge omega3-
fettsyror till dessa patienter. Fettsyrorna har en positiv paverkan pa inflammationen da inflam-
mationssvaret minskar och kroppen pa sa sétt lattare kan hantera inflammationen. Positiva ef-
fekter pa tarmslemhinnan har visats vid forandring av proportionen mellan omega3- och
omega6-syror. Om omega3- fettsyrorna gynnades och hade en kvot pa 10:1 eller 5:1 visade det
att goda fettsyror i slemhinnan 6kade medan till exempel arakidonsyran minskade, vilket gav
en positiv effekt pa tarmslemhinnan (Case et al., 2011). Nar det kommer till mangden fett i
fodret ar malet en reducerad mangd da nedbrytningen av fett forsamras i och med inflammat-
ionen (Zoran, 2003). Enligt Davenport och Remillard (2010a) rekommenderas en fettprocent
pa 12-15% i ett foder med hog smaltbarhet (Davenport & Remillard, 2010a). Rekommenderat
fettinnehall for friska hundar ar minst 8,5% (Debraekeleer et al., 2010).

Fibrer

Losliga fibrer har en positiv effekt pa tunntarmsdiarré da SCFA bildas. De i sin tur ser till att
bibehalla en normal elektrolyt- och vatskebalans i tarmen. SCFA ar fordelaktig for mikrofloran
och forhindrar forokning av patogena mikrober vilket ar anledningen till att ett foder med 16s-
liga fibrer ar dnskvart (Gross et al., 2010). Hundar med tunntarmsdiarré kan med fordel erbju-
das ett foder med ett lagt innehall av fibrer i fodret. Anledningen &r att belastningen pa tarms-
lemhinnan ska goras sa liten som majligt och en storre mangd fibrer ger en okad belastning.
Dessutom antas fibrer ha en negativ effekt pa absorptionen av naringsamnen i tunntarmen, vil-
ket kan vara en anledning till att en lagfiberkost kan vara en god idé vid tunntarmsdiarré
(Guilford, 1994a). Enligt Davenport och Remillard bor ett foder med hog smaltbarhet dar fi-
berprocenten ligger under 5% anvandas. Fibrer de rekommenderar &r bland annat sojafibrer och
fibrer fran ris och vete, och det ska vara en blandning mellan sméltbara och icke smaltbara for
bést effekt (Davenport & Remillard, 2010a).
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Generella foderrekommendationer vid gastrointestinala sjukdomar

Vid val av foder till hundar drabbade av gastrointestinala sjukdomar har smaltbarheten hog
fokus. Det ar viktigt att naringsamnena i fodret har hog smaltbarhet for att undvika malnutrition
sa langt det gar. Underhallsfoder fran kommersiella fodertillverkare har en smaltbarhet pa 70%
till 85% pa torrsubstansbasis nar det kommer till kolhydrater och protein. | ett foder anpassat
till hundar med gastrointestinala sjukdomar 6nskas istallet en sméaltbarhet pa éver 90% (Daven-
port et al., 2010). Andra egenskaper hos specialfoder &r att det har en lag procent fett (under
10-15%), &r laktosfritt (for att undvika Overkanslighet) samt har reducerad méngd fiber och
svarsmalta kolhydrater (Zoran, 2003).

Né&r det kommer till mangden foder ar det viktigt att mota individens basala néringsbehov och
energibehov. En ekvation som anvénds for att rdkna ut sa kallade RER (resting energy require-
ment), i gram som enhet, &r 70 x (bodyweight i kg) ®™ fér hundar under 2 kg och 6ver 45 kg.
Véger individen daremellan rekommenderas istéllet ekvationen 70 x (bodyweight i kg) + 70
(Zoran, 2003). Vid sjukdom och ohalsa har hunden ibland ett 6kat naringsbehov som éar viktigt
att ta stallning till, da det redan utrdknade RER kan behdva multipliceras med 1.5-2.0 beroende
pa hur allvarligt sjuk patienten ar (Guilford, 1994b).

Frekvens och storlek pa maltider anpassas efter sjukdom och patient. Ett hogre antal mindre
portioner foredras. Maten som da utfodras hinner tas upp ordentligt av mag-tarmkanalen och
alla naringsdmnen hinner brytas ned. Mindre portioner mat mer frekvent ger en mindre utspand
magsack, minskar magsyran och kan minska illamaende och krakning (Davenport et al., 2010;
Zoran, 2003). Vid val av konsistens pa fodret galler det att anpassa till patienten och patientens
individuella problem. Det finns flytande foda, blétmat och torrfoder att vélja mellan. Torrfodret
ar det som tar langst tid for magsacken att bearbeta och ar darfor det foder som i sista hand
rekommenderas till hundar med gastrointestinala problem (Davenport et al., 2010). Den fly-
tande fodan ar den som lamnar magséacken snabbast men kan ge upphov till diarré i stérre ut-
strackning vid for stora mangder eller for snabbt intag. Ofta &r det darfor blotmat som erbjuds
| forsta hand (Zoran, 2003).

Kommersiella skonkostfoder

Enligt Guilford (1994a) definieras skonkost som foder utan raa ingredienser eller kryddor.

Det finns ménga olika veterindrfoder pad marknaden som gér under definitionen ”skonkost” som
enligt tillverkarna ska vara anpassade efter gastrointestinala storningar. |1 Tabell 1 foljer en
oversiktlig tabell over skonkostfoder och innehall, som enligt tillverkarna ar anpassade for ut-
fodring vid inflammation i tarmen och pankreatit. Innehallet i skonkost presenteras fran tva av
de storsta fodertillverkarna i Sverige; Hill’s och Royal Canin. For att en jamforelse ska kunna
ske dr innehallet pa ett sa kallat “friskfoder” ocksa uppskrivet, det foder tillverkarna rekom-
menderar till friska hundar och anser att det uppfyller en frisk hunds naringsbehov.
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Tabell 1: Kommersiella veterinarfoder fran tva stora fodertillverkare

Innehdll (%) Friskfoder Skonkost vid GI- stér- Skonkost vid
ningar pankreatit

Hill’s Vet RC Hill’s I/D** RC GI** Hill’s I/D RC Gl
Essenti- Adult>* LF5* LF%*
alst*

Fett 13.9 16 13 20 7.8 7

Fibrer 8.3 6.7 15 6.2 1.6 8.6

NFE 43 43.7 47.7 37 53.5 53.2

Protein 22.6 23 23.5 25 23.2 22

Hill’s = Hill’s Pet Nutrition Inc., (Uppsala, Sverige), RC= Royal Canin® (Gd&teborg, Sverige).
NFE= kvévefria extraktivdmnen (vattenldsliga kolhydrater, pektin och starkelse),

Science Plan™ VetEssentials Canine Adult, 2Adult Dog, *Prescription Diet™ i/d™ Canine, “Gastro
Intestinal, SPrescription Diet™ i/d™ Low Fat Canine och  Gastro Intestinal Low Fat.
*= torrfoder

Tabell 1: Fodren som tas upp ar ett friskfoder fran bada tillverkarna, ett skonkostfoder riktat mot hundar
drabbade av gastrointestinala storningar, till exempel inflammation i tarmen, och ett skonkostfoder med
lag fetthalt som rekommenderas till hundar drabbade av pankreatit.

Pa Royal Canin’s hemsida (www.royalcanin.se) havdar de att deras foder som &r anpassade
efter gastrointestinala storningar ska vara av hog smaltbarhet och att smakligheten &r viktig for
att hunden ska fa i sig tillrackligt med néaring. Férdelen i att ge en for djuret ny proteinkalla
namns ocksa. | sitt kommersiella foder “Gastrointestinal” anvénds ris som huvudsaklig kol-
hydratkalla men majs forekommer. Det innehaller fruktooligosackarider for att gynna magtarm-
hélsan. Fagelprotein och hydrolyserat animaliskt protein anvands som proteinkélla (Royal Ca-
nin, 2015).

Pa Hill’s hemsida (www.hillspet.se) laggs vikt pa att fodret ska vara lattsmalt och att det dven
innehaller specialfibrer som ger naring till tarmcellerna. I deras kommersiella foder > Prescript-
ion Diet™ i/d™ Canine” anvands bade majs och ris som kolhydratkélla, kyckling- och kalkon-
mjol som proteinkalla och fodret innehaller d&ven majsglutenmjol och torkad betmassa (Hill’s,
2016).

Det som kan gora att siffrorna inte ar helt jamforbara ar att mangden fibrer fran Hill’s anges
som rafibrer” och ir relativt odefinierat, medan det i innehallsdeklarationen for fodret fran
Royal Canin dar mangden kostfibrer” som anges vilket ar fibrer som ar svara att bryta ned i
tarmen.
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DISKUSSION

I inledningen av detta arbete soktes vetenskapligt publicerad statistik for att undersdka vilka
gastrointestinala problem som &r vanligast, men inga publikationer hittades. Istéllet utfordes en
undersokning i patientjournalsystemet “Trofast” pa Universitetsdjursjukhuset i Uppsala for att
hitta de tva diagnoser som stallts oftast inom gastrointestinala sjukdomar under det senaste aret.
Resultatet blev akut pankreatit (med diagnoskoden DE4191) och kronisk enterit (med diagnos-
koden DB4292). Forfattarens egna erfarenheter fran verksamhetsforlagd utbildning och arbete
forstarkte undersokningens resultat. Resultatet forstarktes dven efter muntlig information fran
djurhélsopersonal. Dessa kéllor &r inte vetenskapliga men stodjer resultatet fran sékningen i
diagnosregistret.

Litteraturtillgang

Pa grund av bristande tillgang till utforda studier och daligt uppdaterad litteratur har det varit
vissa svarigheter att hitta primarkallor. Vissa artiklar har forfattaren inte hittat som onlinekal-
lor trots hjalp av skolans bibliotek, utan har da enbart anvént abstract (Cook et al., 1993;
Sparkes et al., 1998; Keck et al., 2005; Lem et al., 2008). Aven kapitel med referenslista i ve-
terindrmedicinsk litteratur har anvants i viss utstrackning pa grund av bristande uppdaterad
litteratur (Case et al., 2011; Davenport & Remillard, 2010a; 2010b; Davenport et al., 2010;
Debraekeleer et al., 2010; Gross et al., 2010; Hall & German, 2010; Fraser & Girling, 2011).
Studier utforda pa andra djurslag eller pa humansidan har anvénts i viss utstrackning efter
noggrann granskning (Isolauri et al., 1989; Stenson et al., 1992).

En del av litteraturen har varit dversiktsartiklar déar viss information anvénds men som &ven
hjalpt forfattaren till denna studie att hitta ytterligare litteratur (Carey & Ferraris, 2000; Mans-
field & Beths, 2014; Zoran, 2003). Trots den bristande tillgangen till primarkallor och val upp-
daterad litteratur har vasentlig information kunna hittas och fragestéllningarna har besvarats.

En pilotstudie har anvénts dar endast tio individer studerats (Mansfield et al., 2011). | studien
medger forskarna att storre studier ar énskvarda for att deras resultat ska bli mer vedertaget.
Till denna studie ansags kallan vara anvandbar men det papekades att studien var liten och att
mer studier kravs for att fa ett trovardigt resultat.

Utfodringsrekommendationer

Vid gastrointestinala storningar spelar utfodring och kost en viktig roll. Det &r viktigt att veta
vilken del det & som &r nedsatt och ha kunskap om hur den delen av gastrointestinala kanalen
fungerar och arbetar. FOr att utfodra ratt ar det dven viktigt att ha kunskap om fodret som erbjuds
och dess sammanséttning. | dagslaget finns det manga rekommendationer hur utfodringen bor
vara vid gastrointestinala storningar men det ar svart att faststalla hur utfodringen ska ske vid
en specifik sjukdom da ordentlig forskning pa hundar ar bristfallig (Guilford, 1994a; Mansfield,
2012a). Rekommendationer som anvands ar framst grundade pa hur digestionskanalen hos hun-
dar ar uppbyggd och dven Klinisk erfarenhet (Guilford, 1994a). Det hade varit 6nskvart med
fler studier pa specifika djurslag da orsaker till utveckling av gastrointestinala sjukdomar kan
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variera djurslag emellan, och da hade resultatet i denna studie varit mer tillforlitligt. Hundar
kan utveckla IBD genom att dta olampliga ting som till exempel leksaker och ben, vilket inte
alls bor ske i lika stor utstrackning for exempelvis katt enligt forfattarens egna erfarenheter.
Orsaker till sjukdomen kan paverka utfodring och darfor bor fler studier pa just hundar utforas
for att motivering till en viss typ av utfodring ska bli mer trovardig. Efter sékning av 6énskvard
litteratur till denna studie visade det sig ocksa vara en brist pa studier utforda pa hundar drab-
bade av specifika gastrointestinala storningar. Da olika delar av mag-tarmkanalen kan drabbas
och darmed paverka naringsupptag och naringsbehov pa olika satt skiljer sig rekommendationer
at vilket det idag finns bristfallig litteratur om.

Vid utfodring vid pankreatit finns det manga motsagande rekommendationer déar det bade re-
kommenderas en inledande fasta och en forsiktig utfodring under hela sjukdomsperioden.
Mansfield et al. (2011) papekar i sin pilotstudie att det ar symptomen hunden drabbats av som
paverkar om de bor fastas eller ej. Lider hunden av krakningar kan det vara fordelaktigt med en
inledande fasta, men om hunden endast &r drabbad av diarré fungerar en tillforsel av foda ente-
ralt under hela sjukdomsperioden (Mansfield et al., 2011). For att kunna tillampa denna teori i
praktiken kravs mer omfattande studier. Efter en sammanvagning av de olika publicerade stu-
dierna i resultatet presenterat ovan tycks det vara bra att tanka pa den eventuella effekten av att
mata igang sin hund for tidigt. En risk kan vara en 6kad andel krakningar vilket for djuragare
inte &r 6nskvart och kan anses vara opraktiskt.

Anledningen till den pagaende diskussionen om inledande fasta vid akut diarré eller ej ar tack
vare forskning som utforts pa humansidan. Isolauri et al. (1989) utforde en studie pa barn med
akut diarré som visade en positiv effekt pa tarmslemhinnan vid konstant tillgang till mat pa
grund av en 6kad permeabilitet och ett forbattrat naringsupptag (Isolauri et al., 1989). | en 6ver-
siktsartikel skriven av Carey och Ferraris (2000) diskuterade de hur tarmslemhinnan paverkades
vid fastning och kom fram till att naringsupptaget forsamrades. Vid igangmatning tog det dven
lang tid innan naringsupptaget var aterstéallt och kunde fungera normalt (Carey & Ferraris,
2000). Enligt denna litteratur tycks fordelarna vinna dver nackdelarna. | dagsléget finns det
tillgang till mycket motsagelsefull litteratur kring detta amne, vilket har férsvarat att fa ett or-
dentligt svar pa fragestéllningen i denna studie. For att fa ett trovardigt resultat kravs mer forsk-
ning pa hur mag-tarmkanalen hos hund paverkas. Det kravs dven litteratur dar forfattarna tar
hansyn till hur djurdgare drabbas av en langre period av eventuella krakningar och/eller diarré,
da det kan medfdra praktiska svarigheter och ar viktigt att ha med i avvagningen om fastning
eller ej bor appliceras vid olika gastrointestinala stérningar.

Resultatet i litteraturstudien visar att rekommendationer angaende initial fasta som idag appli-
ceras pa hundar, har sedan lange varit ifragasatt pa humansidan. Dock kan manga svarigheter i
att applicera resultat i humanstudier pa veterinarsidan uppmarksammas. Hundar drabbas av
mag-tarmstorningar pa grund av andra orsaker jamfort med manniskor, symptomen skiljer sig
at och aven naringsbehoven och fysiologin arterna emellan skiljer sig at. Det har vackt fragan
varfor det saknas manga studier utforda pa just hund. Det kan sakerligen bero pa en rad olika
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anledningar. Till exempel att det an idag inte ar helt kartlagt varfér en hund drabbas av exem-
pelvis pankreatit, och att det pa grund av det kan vara svart att komma fram till hur de bor
utfodras. ldag baseras de befintliga rekommendationerna mycket pa hur pankreas fysiologiskt
fungerar och har for uppgifter, och hur individen som drabbats paverkas. Rekommendationerna
ar mer individanpassade da det framsta malet ar att mota dennes naringsbehov. Vid kronisk
enterit finns det mer exakta rekommendationer som ar l&ttare att anvénda sig av, och som har
en battre grund till varfor de bor utfodras pa det sattet.

Utfodring vid ett kroniskt tillstand skiljer sig en del fran utfodring vid ett akut tillstand. Vid ett
kroniskt tillstand &r det kosten som utgor den framsta behandlingen, da det ofta ar ett irreversi-
belt tillstand (Case et al., 2011). Eftersom det inte &r ovanligt att vid kronisk enterit utveckla
malnutrition &r det ett argument till att fodret ska vara smakligt. Om hunden uppskattar maten
som erbjuds far hunden pa sa sétt i sig de naringsamnen den kraver, om fodret &r anpassat efter
individens naringsbehov. Da naringsbehovet forandrats ar det viktigt att djursjukskotaren
lyckas formedla det till djuragaren sa att denne forstar vikten i att hunden far i sig maten. Na-
ringsbehovet blir reducerat vid kronisk enterit pa grund av den nedsatta absorptionen och funkt-
ionen, och darmed blir den mangd hunden ska fa i sig extra viktig for att behoven verkligen ska
bli motta.

Inslag av pro- och prebiotika i fodret & rekommendationer som finns vid gastrointestinala stor-
ningar. Det finns ett flertal studier presenterade i denna litteraturstudie som stéarker pro- och
prebiotikans effekt (Sparkes et al., 1998; Beynen et al., 2002; Baillon et al., 2004; Macfarlane
et al., 2006). Enligt denna studieforfattares egna erfarenheter fran praktik och arbete ar det
vanligt att vid behandling pa klinik anvanda sig av olika typer av pro- och prebiotika. Det &r
ocksa valdigt vanliga rekommendationer att ge vid telefonkontakt nar en hund &r drabbad av
tillfallig diarré. For att effekten av pro- och prebiotika ska bli mer tillforlitlig ar ytterligare
forskning 6nskvart, speciellt pa det aktuella djurslaget.

Naringsinnehall

Naringsamnen i fodret ar viktigt att ta hansyn till, speciellt nar mag-tarmkanalen pa nagot sétt
ar nedsatt (Zoran, 2003). Eftersom olika delar av mag-tarmkanalen har olika roll i nedbrytning
av olika naringsamnen anpassas kosten ofta efter vilket omrade som &r drabbat och dar da ned-
brytningen av naringsamnen ar nedsatt (Case et al., 2011). Det &r oklara rekommendationer
kring utfodring vid ett akut tillstand vilket forsvarat svaret till studiens fragestallning. Fokus
ligger pa att endast mota de individuella naringsbehoven vilket kan skilja sig at mellan olika
patienter. Det finns en del generella rekommendationer som detta arbete tar upp, men i framti-
den kommer det forhoppningsvis finnas mer litteratur och studier att luta sig mot.

Vid pankreatit ar det idag viss motsattning i hur hundar bor utfodras nar det kommer till fodrets
fetthalt. Det finns rekommendationer om att ge en fettsnal diet da det antas (pa grund av fysio-
logiska anledningar) vara kontraindicerat med hdga fetthalter i fodret (Case et al., 2011). James
et al. (2009) vill att en fettsnal diet istallet enbart ska rekommenderas till de hundar som fatt
hyperlipidemi pa grund av pankreatiten. De flesta ar forvisso drabbade av hyperlipidemi vilket
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James et al. (2009) papekar, men Onskvart ar att rekommendationen andras. | denna studies
resultat hade det varit dnskvart med studier dar det presenteras specifika negativa effekter av
att utfodra hundar med en diet med lag fetthalt, men ingen litteratur har kunnat presenteras.
Darfor skulle vara intressant att se negativa aspekter innan den laga fetthalten borjar ifragasat-
tas. Debraekeleer et al. (2010) papekade att en alldeles for 1ag fetthalt kan leda till brist pa
essentiella fettsyror som hjalper till med uppbyggnad av celler, och det ar viktigt att ha i atanke
vid utfodring med lag fetthalt. Det bor dock vara individskillnader i vad som anses vara en for
lag fetthalt och det kan innebéara svarigheter.

Om en hund &r drabbad av hyperlipidemi &r det viktigt att djurégaren inte tror att det racker
med att utfodra med ett foder med lag fetthalt. Det ar viktigt att informera att det &r hela hundens
matintag som maste vara anpassat. Tuggben, godis och eventuell méanniskomat ar exempel pa
foder som innehaller manga ingredienser som inte anses vara lampliga for en hund drabbad av
gastrointestinala storningar (Lem et al. 2008). En slutsats som kan dras &r att det ar en viktig
del som djurhalsopersonalen maste prioritera i information som ges till djuragaren. Det finns
foder som marknadsfors som Low Fat- foder, men specialanpassade godis och tuggben kan
vara svarare att fa tag pa. Djuragare vill garna ge hunden nagot extra gott nar de gor nagot bra,
och da &r det viktigt att djurhalsopersonalen kan ge alternativ. Till exempel kan ett tips vara att
ge ugnstorkade foderkulor som godis vid traning eller dylikt.

Att tillfora omega-3 fettsyror i maten till manniskor har visat en positiv effekt pa tarmslemhin-
nan och gett ett minskat inflammationssvar (Stenson, 1992). Zoran (2003) anser dock att det
saknas studier utférda pa hundar for att veta effekten helt sakert. For att faststalla effekten kravs
darfor mer studier utforda pa hundar (Zoran, 2003). Det ar amnen som redan finns till viss del
i hundfoder idag sa det kan antas att det inte gor nagon skada och darfor kan det kanske vara
ett tillskott att rekommendera till hundar drabbade av till exempel kronisk enterit, baserat pa
denna studies resultat.

Ovriga faktorer

Det ar viktigt att ha i atanke vid behandling av dessa patienter att de kan ha flera problem &n
endast gastrointestinala storningar. Patienter drabbade av en akut &komma har ofta ont och kréa-
ver aven smartlindring i inledningen av sjukdomen, och da &r det viktigt att tdnka pa att kansliga
individer kan reagera negativt mot medicinen och fa ytterligare symptom som tyder pa en gast-
rointestinal sjukdom. Aldre hundar kan std pd medicinering som kan paverka allmantillstandet
och ge symptom som paminner om olika gastrointestinala storningar, darfor ar det viktigt att
vid den Kkliniska undersdkningen utreda alla moéjliga orsaker till diarrén eller kréakningarna.

Tolkning av kommersiella veterinarfoder

Tabell 1 kan hjalpa till att gora en del jamforelser av utvalda foder av tva kommersiella veteri-
narfodertillverkare. Pa grund av olika definitioner pa olika typer av naring (till exempel rafibrer
jamfért med kostfibrer) ar den mest korrekta jamforelsen som kan utforas skillnader i foder hos
samma tillverkare. Vid jamforelser som utfors mellan foder hos de tva olika tillverkarna ar det
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viktigt att ha i atanke att resultatet kan paverkas pa grund av de olika definitionerna fodertill-
verkarna emellan.

Tabell 1 visar ett par skillnader som &r viktiga att ta hansyn till vid val av foder. Det visar att
ett s kallat skonkostfoder skiljer sig namnvart ifran ett skonkostfoder som definieras som ”Low
Fat”. Darfor ar det viktigt att vara extra tydlig nar vid kommunicering med djurégare vilket
foder de bor utfodra med till en hund drabbad av till exempel pankreatit. Det &r viktigt att betona
att det ar den laga fetthalten som ar viktig, och att det inte racker med att benamna det som
skonkost.

Fetthalten i fodren som presenterats &r lagst i fodren som &r utvecklade fér hundar med pank-
reatit vilket rekommenderas (Case et al., 2011). Royal Canin’s skonkostfoder Gastrointestinal
har en aning hogre fetthalt an deras friskfoder. En anledning till det kan vara att fettsyror har
en positiv paverkan pa mag-tarmkanalen och dess uppbyggnad, baserat pa denna studies resul-
tat. Vid mag-tarmstorningar paverkas mag-tarmkanalen negativt, och essentiella fettsyror hjal-
per till att aterstélla den till viss del.

De flesta rekommendationer géllande kolhydratkalla rekommenderar ris (Guilford, 1994a; Da-
venport et al., 2010; Case et al., 2011). Bade Royal Canin och Hill’s anvander ris som en del
av kolhydratkélla, men &ven majs. I litteraturen som ligger till grund for detta arbete anses inte
majs vara lika lampligt da det inte har lika hog sméltbarhet (Guilford, 1994a). Bada dessa fo-
dertillverkare lagger tyngd vid att ha ett foder med hdg smaltbarhet, och darfor &ar det véldigt
intressant att de bada anvander majs och inte endast anvander sig av ris som kolhydratkalla.
Anledningar till att majs anvands kan bland annat bero pa att det ar en kolhydratkalla som lange
har rekommenderats, att den ar smaklig och fortfarande anses ha en hég sméltbarhet. Hill’s
anvander sig dven av majsglutenmjol i sitt foder. Gluten ar kontraindicerat for hundar med
problem i mag-tarmkanalen, da de har storre risk att utveckla dverkanslighet och fa gastroin-
testinala problem pa grund av det (Guilford, 1994a; Zoran, 2003). Resultatet i denna studie
visar att hundar med mag-tarmstorningar lattare utvecklar dverkanslighet vilket gor gluten
kontraindicerat. Anledningen till att fodret &nda innehaller gluten, eller spar av gluten, skulle
kunna vara okunskap eller att det har en funktion som utfyllnad. Hill’s definierar inte vad majs-
glutenmjdl innehaller darfor kan det antas innehalla spar av gluten.

Fiberhalten i dessa foder bor enligt rekommendationer ndmnda tidigare i denna litteraturstudie
skilja sig lite at emellan foder for pankreatit jamfort med tarminflammation (Guilford, 1994a;
Davenport & Remillard, 2010b; Gross et al., 2010; Mansfield & Beths, 2014). Foder som bor
anvandas vid tunntarmsinflammation bor ha en lagre fiberhalt pa grund av att fiber okar belast-
ningen pa tarmslemhinnan vilket anses vara negativt (Guilford, 1994a). Vid jamforelse av
Royal Canin’s foder med Hill’s foder & Royal Canin’s fiberinnehall markant hégre. Denna
jamforelse gar dock inte att forlita sig pa da fodertillverkarna inte definierar fibrer pa samma
satt. Bada tillverkarna har hogre fiberhalt i foder for friska hundar och hundar drabbade av
pankreatit vilket enligt rekommendationer ar korrekt. For att en ordentlig jamforelse skulle
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kunna utforas i denna studie hade det varit intressant att veta andelen sméltbara och icke smalt-
bara fibrer i fodret. Det hade ocksa varit onskvart med en fiberhalt som definierades pa samma
satt for att en jamforelse i fiberhalt skulle kunna utforas fodertillverkarnas skonkostfoder emel-
lan.

Proteinet som anvinds i Royal Canin’s foder ar dels fagelprotein, som enligt de sjalva ska vara
en mindre vanlig proteinkélla och &ven hydrolyserat protein, vilket ska forhindra en éverkans-
lighet. De namner ocksa fordelen med att ge en for hunden ny proteinkalla (Royal Canin, 2015).
Hill’s anvander sig av kyckling- och kalkonprotein, som aven det bor kunna definieras som
fagelprotein (Hill’s, 2016). En proteinkélla med hog sméltbarhet har i denna studie bland annat
beskrivits som kalkon (Zoran, 2003) vilket gor att k&nns forsvarbart med dessa proteinkallor,
sedan beror det pa vad hunden har utfodrats med tidigare ifall det ar en ny proteinkalla eller gj.
Ett forslag skulle kunna vara att erbjuda foder med olika proteinkéllor till forsaljning for att
lattare kunna individanpassa utfodringen. Att Royal Canin anvander sig av hydrolyserat protein
ar fordelaktigt, och anledningen till varfor det inte anvands i storre utstrackning ar oklar. An-
ledningar skulle kunna vara att det ar en mer invecklad process vid framstallning och att det tar
langre tid.

KONKLUSION

Naringsupptag och absorption av olika naringsamnen paverkas negativt nar en hund drabbas av
akut pankreatit eller kronisk enterit. Beroende pa vilka delar av mag-tarmkanalen som &r drab-
bad paverkas naringsupptaget pa olika satt, vilket & nagot som bor tas hansyn till vid utfodring.

Behandling och utfodring skiljer sig mellan ett akut och ett kroniskt tillstand. Nutritionen har
en mer central roll i behandling av kroniska tillstand. Trots diskussioner kring hur en hund
drabbad av akut pankreatit bor utfodras, anvands den generella rekommendationen géllande I1ag
fetthalt idag. Vid kronisk enterit ar det viktigt med ett lagt fiberinnehall. Fodret bor vara smak-
ligt da det ar viktigt att hunden far i sig tillracklig naring.

| framtiden 6nskas mer forskning kring utfodring av specifika gastrointestinala for att utfod-
ringen som rekommenderas ska vara mer tillforlitlig.
Tack

Ett stort tack riktas till handledare Anna Edner och handledargruppen AnnaEna.
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