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SAMMANFATTNING

Overvikt hos Katt ar ett stort och vaxande problem. Man riaknar med att upp till tva av fem katter
i vastvarlden dr overviktiga. Overvikt hos katt kan orsakas av genetiska forutsattningar samt av
flera faktorer kopplade till djurhaliningen. Djuragarens inverkan har visat sig vara en avgorande
faktor for kattens kroppskondition. Manga djuragare ser inte att deras eget djur ar dverviktigt
och manga ar ocksa ovetande om riskerna med denna Gvervikt. Djursjukskotare har en viktig
roll i att undervisa djurdgarna om den ideala kroppskonditionen for deras katter samt upplysa
om de kliniska problem som kan tillstéta i samband med 6vervikten om den inte atgardas.

En litteraturstudie gjordes i syfte att undersoka de negativa konsekvenserna dvervikt kan ha for
katter, vilka faktorer som kan orsaka Overvikten samt hur djursjukskotare lampligen ska
kommunicera med djurdgare omkring dmnet 6vervikt hos katt. Litteraturen ar 6verens om att
flera kliniska problem ar kopplande till dvervikt pa katt. Eftersom overvikt gar att atgarda lider
de Overviktiga katterna i onddan, da manga av dessa kliniska tillstand skulle lindras eller helt
botas om Overvikten reducerades och katten istallet var idealviktig. Studier har ocksa sett att
det finns flera bakomliggande orsaker som predisponerar katten for att bli 6verviktig. Dessa bor
djursjukskotaren vara medveten om for att kunna se varningssignalerna i tid och forebygga
uppkomsten av overvikt. Aven djurdgaren visade sig ha stor betydelse for kattens 6vervikt da
dess underskattning av kattens kroppskondition visade sig vara en av de storsta riskfaktorerna.
Djursjukskotare bor darfor forsoka na fram till djuragarna och samarbeta med dem i hopp om
att gemensamma insatser ska lyckas reducera den éverviktiga kattens vikt.

Utover litteraturstudien gjordes en internetbaserad enkétstudie med syfte att undersdka hur
utbredd kommunikationen mellan djursjukskétare och djurégare var i dagslaget. Enkatstudien
riktade sig till legitimerade djursjukskdtare arbetande pa kliniker och djursjukhus runt om i
Sverige. | enkaten fick de responderande djursjukskotarna ta stéllning till i vilken utstrackning
de ansag sig kommunicera om amnet overvikt med djurdgarna nar katten kommer in for
vaccination eller pa grund av hélta. De fick aven gradera hur mycket olika faktorer eventuellt
paverkade deras beslut att prata om évervikten med djuragaren eller inte. Resultatet av studien
visade att den faktor som paverkade de 41 responderande djursjukskotarna mest till att valja att
inte prata om Overvikten var tidsbrist. Enkéatstudien visade ocksa att majoriteten av
respondenterna uppgav att de alltid namnde eller diskuterade Overvikten i samband med
besoket. Detta anses vara positiva resultat om det skulle gélla generellt for djursjukskaotare i
Sverige.



SUMMARY

Overweight in cats is a big and growing problem. It is estimated that up to two in five cats are
overweight in the western world. Overweight in cats can be caused by genetic predispositions,
and also by many factors connected to the housing of the cat. The impact of the pet owner on
the body condition of the cat has been shown to be a crucial factor. Many owners do not se that
their own cat is overweight, and many are also unaware of the risks associated with this
overweight. The veterinary nurse has an important role in enlightening the owner the ideal body
condition of their cat, and the clinical problems that the excessive weight can cause if it is not
corrected.

A literature study was conducted in the purpose of investigating the negative consequences the
overweight can have on the cat, what factors may cause this overweight and how the veterinary
nurse preferably should communicate concerning overweight in cats with the owner. The
literature agreed on that there are a number of clinical problems associated with overweight in
cats. Because the overweight is reducible, and since many of these clinical conditions would be
eased or even cured if the overweight is reduced and the cat was at its ideal weight, the
overweight cats suffer in vane. The studies also agreed on several underlying factors that
predisposes the cat to being overweight, and the veterinary nurse should be aware of these so
that the warning signs can be detected in time to prevent the weight gain. The pet owner also
proved to play a big part in the overweight because of the tendency to under-estimate the cat’s
body condition. The veterinary nurse should therefor try to reach out to the owner and cooperate
with them in the hopes that mutual action will reduce the weight of the cat.

In addition to the literature study an internet-based survey was also conducted. The purpose of
this survey was to investigate how common communication between veterinary nurses and pet
owners currently was. The survey was targeted to veterinary nurses working in veterinary
practices across Sweden. In the survey the 41 responding veterinary nurses expressed to what
extent they considered themselves to communicate with the owners concerning overweight
when the cat visits for a vaccination or for the sake of lameness. They also graded the impact
different factors may have on whether they talk about the overweight with the pet owner or not.
The result of the survey showed that the major factor limiting the veterinary nurses to talk to
the owner about the overweight was shortage of time. The result of the survey also showed that
the majority of the respondents stated that they always mentioned or discussed the cats
overweight during the visit. This is considered to be positive results if this was to be valid for
most veterinary nurses in Sweden.
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INLEDNING

Begreppet overvikt definieras som en Overdriven ackumulering av fett i kroppens fettvavnad
(Sloth, 1992). Det anses vara ett patologiskt tillstand och ar den vanligaste naringsrelaterade
sjukdomen pa husdjur i vastvarlden (Sloth, 1992) och det nast vanligaste héalsoproblemet hos
tama Kkatter nast efter tandsjukdomar (Cave et al., 2012). Studier har visat att mellan 25% och
40% av vuxna Katter i vastvérlden &r dverviktiga (Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994;
Scarlett & Donoghue, 1998; Allan et al., 2000; Lund et al., 2005; Colliard et al., 2009; Courcier
et al., 2010). Overvikt pa katt beror pé& ett nyckelproblem: att intaget av energi via fodret
overstiger djurets behov och fysiska aktivitet. Detta beror teoretiskt sett pa djuragaren da det ar
djurdgaren som har kontroll Gver fodret och djurets motion (Bland et al., 2009). Overvikt
orsakar i sig flera sjukdomar, 6kar risken for andra och reducerar livskvaliteten for individen.
Eftersom Overvikt gar att undvika &r sjukdomarna som kommer som féljd helt onédiga (Cave
et al., 2012). Bade djurhélsopersonalen och djurdgaren har en viktig roll i att observera
skillnader i kattens kroppskondition. De flesta veterinarer & medvetna om problemen som
overvikt kan orsaka katten, men trots detta ser inte alla veterinarer 6vervikt som nagot som &r
vart en formell diagnos och att diskuteras med djurdgaren (Shoveller et al., 2014). En studie av
Courcier et al. (2010) visade att 55% av djurégarna inte var medvetna om halsoriskerna med
overvikt. Overvikt ar enklare att forebygga an att bota. Darfor kan djursjukskotaren spela en
viktig roll i att utbilda djurédgaren om kattens korrekta kropps-kondition och riskerna den utsatts
for om den skulle bli verviktig innan detta har skett (Linder, 2012).

Overvikt ar ett viktigt och intressant &mne pa& grund av sin utbredning och for att det &r
associerat med flera kliniska problem. Kommunikation kring overvikt ar en viktig del i
forebyggandet av 6vervikt och for en lyckad viktreduktion. Detta pa grund av att compliance
fran djuragaren 6kar med en lyckad kommunikation. (Kienzle & Bergler, 2006) Endast en liten
del av de katter ute i samhéllet som ater foder med viktreducerande effekt gar namligen ner i
vikt. Emellertid fungerar dessa dieter pa katter under kontrollerade laboratorieforsok.
Compliance fran djuragaren avgor om viktreduktionen ska fungera. Kommunikationen mellan
djurhélsopersonal och djurdgare ar ett falt som fortfarande utvecklas (Shaw et al., 2008) och
som det behdvs vidare forskning inom. Denna studie &r ett kandidatarbete inom djur-omvardnad
och bestar av en litteraturstudie samt en enkatstudie

Syfte

Syftet med studien ar att skapa forstaelse for hur kommunikationen mellan djursjukskotare och
djurdgare om Overvikt hos katt ser ut i dagslaget, samt belysa varfor det ar viktigt att
djursjukskotare har denna kommunikation med djurdgarna. Dessutom ska arbetet ge rad kring
hur djursjukskaétare kan ga till vaga i sin kommunikation med djurdgare kring katters 6vervikt.

Fragestallningar

1) Varfor ar det viktigt att djursjukskotare kommunicerar omkring &mnet 6vervikt med katt-
agare?
2) Hur bor djursjukskotare kommunicera om kattens overvikt med djurdgaren i praktiken?

3) I vilken utstrackning diskuterar djursjukskotare overvikt hos katter med djurdgare?
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4) Finns det tillfallen eller anledningar som go6r att djursjukskoétare véljer att inte ta upp
diskussionen om 6vervikt hos katt med djurdgaren?

Den forsta och andra fragestallningen besvaras via litteraturstudien och de tva sista via
enkétstudien.

MATERIAL OCH METOD
Litteraturstudie

Litteraturen i studien hamtades fran de vetenskapliga databaserna Web of Science och Google
Scholar. Artiklar har ocksa hamtats via Sveriges Lantbruksuniversitets bibliotek, i elektronisk
form via Primos sokmotor, eller i tryckt form. De s6kord som anvants &r olika kombinationer
av cats, feline, obesity, overweight, body condition, owners, clients, communication, veterinary
nurse, veterinary practice. Ytterligare artiklar hittades via andra artiklars referenslista. Totalt
hittades 46 vetenskapliga artiklar varav 25 ansags relevanta for studien och anvandes i det
slutliga materialet. De artiklar som valdes bort ansags ga utanfor syftet med studien vid narmare
granskning. Ett fatal av artiklarna som tagits med i studien &r skrivna om hundar och inte katter,
men togs med i studien eftersom viktiga jamforelser ansags kunna géras med hjélp av dessa.
Nagra av dem fyllde dven luckor som fanns i den vetenskapliga litteraturen bland vetenskapliga
studier pa katter, och det kunde i dessa fall goras antaganden om likheter och vad dessa resultat
kan betyda for katter. Det framgar tydligt i studien vilka av de namnda artiklarna som handlar
om hund och inte katt sa att inga missforstand uppstar.

Enkéatstudie

For att fa en bild av hur kommunikationen mellan djursjukskotare och djuragare om évervikt
pa katt ser ut i dagslaget gjordes en enkatstudie (Bilaga 1). Enkéaten var internetbaserad och
utformades via Netigate’s hemsida (netigate.se) genom SLU. Enkéten (Bilaga 1) bestod av sex
fragor, varav en var en inledande sakfraga. Det fanns dven majlighet langst ner i enkaten for
respondenterna att lamna egna kommentarer. Fragekonstruktionen utformades med hjalp av
bocker i amnet av Trost (2007) och Ejlertsson (2014). Enkaten skickades ut under mars manad
2016 till 58 mailadresser till 50 kliniker och djursjukhus i Sverige. Urvalet av kliniker och
djursjukhus var inte slumpvis utan gjordes med hjalp av sokmotorn Google. Kliniker valdes
utifran deras placering i Sverige med malet att fa en sa jamn fordelning som mojligt geografiskt
sett.

Ett mail skickades sedan till djursjukhusen/klinikerna dér forfattaren beskrev syftet med
enkaten och vilka i personalen som lampligen kunde fylla i enkaten, det vill sdga legitimerade
djursjukskotare som regelbundet moter 6verviktiga katter och deras dgare i sin yrkesroll. Mailet
inneholl sedan en lank dar enkéten pa Netigate fanns tillganglig. Enkaten fanns tillganglig for
mottagande av svar under 16 dagar. En paminnelse skickades ut efter atta dagar till de kliniker
och djursjukhus som inte besvarat enkaten, vilket var 26 mailadresser. Pa s satt inkom
ytterligare nio svar.



RESULTAT - LITTERATURSTUDIE
Omfattningen av Overvikt hos katter

Studier har visat att mellan 25% och 40% av vuxna katter i véstvarlden &r 6verviktiga (Sloth,
1992; Scarlett & Donoghue, 1994; Scarlett & Donoghue, 1998; Allan et al., 2000; Lund et al.,
2005; Colliard et al., 2009; Courcier et al., 2010). | en omfattande studie av Lund et al. (2005)
med 8159 katter fran ett ars alder och uppat var 35% Overviktiga eller feta. Forekomsten av
overvikt hos katter blir annu vanligare nar de kommer upp i medelaldern, (Sloth, 1992; Scarlett
& Donoghue, 1994; Robertson, 1999; Lund et al., 2005; Kienzle & Bergler, 2006). Detta kan
bero pa att spontan aktivitet minskar vid ckad alder vilket i sig kan leda till 6vervikt (Laflamme,
2006). 1 en studie av Scarlett & Donoghue (1994) med 6ver 2000 katter 6kade férekomsten av
overvikt kraftigt efter tva ars alder. Den var som hogst mellan sex och atta ars alder och sedan
gick férekomsten ner igen vid tio ars alder.

Overvikt innebar att mangden kroppsfett 6verstiger den ideala kroppsvikten. Overviktiga djur
anses ha mellan 10-19% for mycket kroppsfett, och &r djurets kroppsfett 20% 6ver idealvikt
eller mer raknas det som fetma (Courcier et al., 2010; Linder, 2012). Normal vikt for katter ar
ca 3,5- 4,5 kg (Sloth, 1992). Generellt kan honkatter anses som 6éverviktiga om de véager 6ver 5
kg och hankatter om deras vikt overstiger 6 kg (Kienzle & Bergler, 2006). Hos en normal-viktig
katt ska revbenen vara enkla att palpera och endast tackta med ett mattligt lager fett. Om man
ser katten ovanifran ska kroppsformen ga in efter revbenens slut och bilda en midja (Sloth,
1992).

Kliniska problem associerade med 6vervikt

Overvikt minskar djurets levnadsgladije. Ett antal kliniska problem &r ocksa lankade till Gvervikt
och manga av dessa kan leda till ett signifikant forkortat livsspann (Sloth, 1992). Aven mattlig
Overvikt kan leda till ett forkortat liv for katten (Linder & Mueller, 2014). Hos katter har man
sett kopplingar mellan fetma och sjukdomar i nedre urinvdgarna (Sloth, 1992; Lund et al.,
2005), diabetes mellitus (Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1998; Lund et al., 2005),
hudproblem (Scarlett & Donoghue, 1998; Lund et al., 2005), hélta (Scarlett & Donoghue,
1998), hepatisk lipidos (Sloth, 1992), neoplasi (Lund et al., 2005) och sjukdomar i munhalan
(Lund et al., 2005). I studien av Lund et al. (2005) hade 6ver 40% av de dverviktiga katterna
diagnostiserats med minst en sjukdom i munhalan.

Scarlett & Donoghue (1998) visade att dverviktiga katter i studien hade 3,9 ganger storre
sannolikhet att utveckla diabetes mellitus, 2,3 ganger mer sannolikhet att fa hudproblem (pa
grund av oférmaga att tvatta sig ordentligt) och 4,9 ganger mer troligt att utveckla halta som
kraver veterinarvard. Dodligheten var hogst hos Gverviktiga och underviktiga katter i denna
studie. I sin studie pa nastan 1400 katter kunde Scarlett & Donoghue (1998) dock inte se nagot
samband mellan 6vervikt och férekomsten av cancer eller hjart- och kérlsjukdomar hos katt
som annars ofta associeras med Gvervikt. Manga typer av cancer som kopplas ihop med
overvikt pa andra arter ar ovanliga hos katt. Som karnivorer dr de anpassade for att ata foda
med ett hogt fettinnehall och katter utvecklar darfor séllan hjart- och karlsjukdomar i samband
med Overvikt (Scarlett & Donoghue, 1998).



Overviktiga patienter kraver extra hiansyn i den kliniska verksamheten och de &r sérskilt svara
for djurhélsopersonalen att undersdka och behandla. Det kan vara associerat med fler risker att
genomga en anestesi for verviktiga patienter da de utsatts for en okad risk for komplikationer
(Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1996; Linder, 2012). Det finns ocksa en okad risk vid
bukoperationer (Sloth, 1992) och det finns storre risk for dverdosering av lakemedel for dessa
patienter (Linder, 2012).

Orsaker till 6vervikt

Den ar allmant erkant att den storsta orsaken till utvecklande av 6vervikt hos vara sallskapsdjur
ar att djurets energiintag 6verstiger dess individuella behov (Sloth, 1992). I studier har manga
orsaker till overvikt konstaterats sa som: kastrering (Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994;
Robertsons, 1999; Lund et al., 2005; Colliard et al., 2009; Courcier et al., 2010; Cave et al.,
2012), hankon (Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994; Robertsons, 1999; Lund et al., 2005;
Colliard et al., 2009; Cave et al., 2012), medelalder (Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994;
Robertsons, 1999; Lund et al., 2005; Kienzle & Bergler, 2006; Colliard et al., 2009; Cave et
al., 2012), att vara innekatt (Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994; Robertsons, 1999), att
vara blandraskatt (Scarlett & Donoghue, 1994; Robertsons, 1999), inaktivitet (Scarlett &
Donoghue, 1994), att ata foder med ett hogt energiinnehall (Scarlett & Donoghue, 1994) och
att bo i ett hushall med bara en eller tva katter totalt (Robertsons, 1999). Det finns ocksa en risk
for overvikt i samband med ortopediska ingrepp eller andra Kkliniska tillstand da
rorligheten/motionen maste begransas (Sloth, 1992). Vissa medicinska tillstand som
hypothyroidism och hyperadrenocorticism (Feline Cushing syndrom) kan ocksa resultera i
overvikt (Sloth, 1992).

Flertalet studier ar Overens om att det finns en stark association mellan 6vervikt och kastrering
(Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994; Robertsons, 1999; Lund et al., 2005; Colliard et al.,
2009; Courcier et al., 2010; Cave et al., 2012). | studien av Cave et al. (2012), och i den av
Colliard et al. fran 2009, var kastrering den orsak som var starkast associerad med vervikt.
Orsakerna kan vara flera till att kastrering ger en predisponering for évervikt. Kastrerade katter
tenderar att minska sin fysiska aktivitet och detta kan leda till vervikt om inte deras energiintag
anpassas till den minskade aktiviteten. Kastrerade honkatter far en minskad amnesomsattning
och blir av med den aptithdmmande effekt som 6strogenet hade innan kastreringen. Den
borttagna kallan till testosteron hos kastrerade hanar leder till en 6kad effekt i deras
foderomvandling vilket leder till 6kad viktuppgang vid samma mangd energi i maten jamfort
med fore kastreringen (Sloth, 1992).

Ytterligare en faktor som predisponerar 6vervikt ar ett for hogt energiintag vid en ung alder nar
katten fortfarande vaxer, vilket gor att fettcellerna i kroppen okar i antal, sa kallad hyperplasi.
Hos ett vuxet djur 6kar de inte ndmnvart i antal, de existerande fettcellerna vaxer istéllet i storlek
vid viktuppgang, vilket i sin tur kallas hypertrofi. Nar hyperplasi val har skett gor det ckade
antalet fettceller hos den unga katten att den sedan alltid kommer att vara predisponerad for att
Oka i vikt. Det ar darfor viktigt att kontrollera energiméngden nar katten vaxer och for att djuret
ska kunna halla sin idealvikt under denna fas i livet (Sloth, 1992).



Body Condition Score — djuragarnas uppfattning och klinisk tillampning

Body condition scoring (BCS) &r en teknik for djurh&lsopersonal, och dven djurdgare, att
visuellt och via palpering kunna bedéma kattens kroppskondition (Shoveller et al., 2014). Det
ar den vanligaste och mest tillampbara metoden for att diagnostisera dver- och undervikt hos
djur (Linder, 2012). Ett av de mest anvanda och erkanda &ar Laflammes BCS-system fran 1997
med nio steg dar fem ar idealvikt. | det systemet dkar andelen kroppsfett med 5% per steg och
djurets vikt med 10-15% i varje steg. Ett djur med en BCS pa sju ar da alltsa ungefar 20-30%
Over sin idealvikt (Laflamme, 1997).

| flera studier har det visat sig att djurédgare ofta missbedémer sin katts BCS (Scarlett &
Donoghue, 1994; Allan et al., 2000; Kienzle & Bergler, 2006; Bland et al., 2009; Colliard et
al., 2009; Courcier et al., 2010; Cave et al., 2012; Eastland-Jones et al., 2014). | en studie av
Scarlett & Donoghue (1994) bedomde bade djuragaren och en veterinar kattens BCS pa en sex-
gradig skala (1 underviktig, 2 smal, 3 optimal-smal, 4 optimal, 5 dverviktig, 6 fet). 58% av
katterna bedomdes av veterinaren ha en optimal eller optimal-smal BCS (grad tre och fyra pa
skalan). 20 % var overviktiga (grad fem) och 5 % led av fetma (grad sex). Totalt var alltsa 25%
av katterna i studien Overviktiga eller feta. Djurégarna i studien bedémde dock att 29% av deras
katter var 6verviktiga eller feta, alltsa en hogre procent &n vad veterinaren bedomde.

Né&r Courcier et al. (2010) undersokte 118 katter mattes BCS i fem steg dar 1 var valdigt smal,
2 smal, 3 idealviktig, 4 dverviktig och 5 fet. Totalt var 39% av katterna antingen 6verviktiga
eller feta (BCS fyra eller fem). 54,2% av kattdgarna bedémde sin katts BCS korrekt. 11,9%
Overvarderade sin katts BCS medan 33,9% undervarderade sin katts BCS. Av de som
missbeddmde sin katts BCS hade majoriteten (92,6%) missbeddmt den med ett steg i skalan.
Djurdgarna hade 6verlag en tendens att normalisera sin katts BCS da djuragare med BCS 1
overvarderade sina katters BCS och dgare till katter med en BCS pa 4 undervarderade den. Pa
grund av djurdgarnas hoga tendens att missvardera sina Kkatters kroppskondition behdver
djurhalsopersonalen utveckla en strategi for att korrigera deras beddmning med hjalp av bilder
och palpering.

Colliard et al. sag i sin studie fran 2009 pa 385 katter att djuragaren undervarderade sin katts
BCS mer vid en muntlig beskrivning av den (for smal, smal, optimal, lite for tjock och for tjock)
jamfort med nar de fick vélja mellan fem bilder pa katter med olika BCS. Dock undervarderades
kattens kroppskondition &ven da och den idealviktiga katten pa bilden ansags vara underviktig
enligt flertalet av djurdgarna. | studien visade det sig ocksa att under-vérdering av kattens BCS
ar en av de storsta riskfaktorerna for overvikt. Colliard et al. menar att djurhélsopersonalen kan
hjéalpa djurdgare genom att lara dem vad en optimal BCS &r. Detta &r en forutsattning for en
lyckad viktnedgang. Om BCS kan laras ut till djurdgarna innan katten blivit dverviktig kan det
undvikas att detta sker i framtiden.

I studien av Kienzle & Bergler (2006) upplevde majoriteten av djurdgare med dverviktiga katter
att deras katt var betydligt smalare &n vad experten tyckte. Vissa djurdgare liknade till och med
sin Overviktiga katts BCS med den av de underviktiga siluetterna. Bland et al. (2009) fann i sin
studie pa 302 hundar att halften av hundagarna som korrekt bedomde sin hund som 6ver optimal
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vikt pa BCS-skalan &anda inte ansag att deras djur var éverviktigt. Cave et al. (2012) visade i
sin studie att djurdgarens undervardering av sin katts BCS var en riskfaktor for dvervikt hos
katten. De menade darfor att djursjukskotare och veterindrer kan behdva &ndra djurégarens
uppfattning om sin katts kroppskondition for att viktnedgangen ska lyckas, och BCS kan da
vara ett bra verktyg.

I studien av Eastland-Jones et al. (2014) var 93% av de 110 hundédgare som deltog i studien inte
tidigare medvetna om att BCS-diagram fanns eller hur man anvande dem. 77% av de deltagande
hunddgarna ansdg att BCS-diagrammet hade forbattrat deras formaga att bedoma
kroppskonditionen pa deras hund.

Djursjukskdtaren kan lara djuragaren denna teknik och pa sa satt reducera djuragarnas
bendgenhet att undervardera sitt djurs kroppskondition. Detta har Shoveller et al. (2014) visat i
sin studie. Vid vanliga besok pa kliniker och djursjukhus &r det rutin att man vager djuret.
Kroppsvikt kan visa forandringar i djurets vikt éver tid, men den reflekterar inte kropps-
konditionen och yppar inte proportionen av kroppsfett. Att kontrollera bade kroppsvikt och
BCS ér centralt for att kunna bibehalla en optimal hélsa for katten genom hela livet (Shoveller
et al., 2014) och borde vara en del av varje undersokning av djuret och antecknas vid varje
besok (Linder & Mueller, 2014). Pa grund av djurégarnas misshedémningar av sin katts BCS
borde djurhalsopersonalen utvardera BCS pa alla besokande patienter och diskutera vikten av
att behalla idealvikten hos katten med djuragaren. Om BCS antecknas vid varje besok kan
trender i kattens kroppskondition upptackas och diskuteras med dgaren sa att det kan korrigeras
(Laflamme, 2006).

Relationen mellan djur, djurdgare och dvervikt

Djurdgaren kan paverka manga faktorer kring det sociala och omgivningen som i sin tur
paverkar kattens foderintag och fysiska aktivitet (Sloth, 1992). Nijland et al. (2009) kom i sin
studie fram till att livsstilen djuret exponerades for var en viktig faktor som paverkade
forekomsten av 6vervikt mer an vilken alder djuret hade. Enligt Linder (2012) havdar vissa att
overvikt hos katt ska ses som en klinisk sjukdom, medan andra ser det som en psykisk sjukdom
hus djuragaren. | en studie av Cave et al. (2012) uppgav 54% av hushallen att katten var en
viktig del av familjen och 36% uppgav att de behandlade katten som om den vore deras barn.
Den komplexa relationen mellan djur och djurdgare maste forstas for att uppna en lyckad
viktnedgang. Viktnedgangsprogram behdver skraddarsys for att bevara och inte inkrakta pa det
starka band som kan finnas mellan djurégare och djur (Linder & Mueller, 2014).

Det ar viktigt att forstd dynamiken i relationen mellan djurégare och djur, och hur denna kan
paverka det forebyggande arbetet kring, och behandlingen av, dvervikt. En stark anknytning till
sitt djur kan paverka vad en djuragare ar villig att gora, och inverka pa behandlingen bade
positivt och negativt. Exempelvis kan en djurégare som &r starkt anknuten till sitt djur vara mer
villig att investera pengar och tid i sitt djur och ha en battre compliance till veterinar-varden
och viktminskningsplanen, men samtidigt vara mer ovillig att undanhalla mat eller godbitar
som kan representera en del av forhallandet mellan dem och sitt djur (Linder, 2014).



Vissa djurdgare far en viss psykologisk beloning i att ge efter nar deras djur tigger, och de ger
gladeligen sitt djur den mat den vill ha (Sloth, 1992). Djurdgare bor uppmuntras att utveckla
sociala aktiviteter med sin katt som inte dr associerade med mat sa som att leka tillsammans.
Det uppratthaller inte bara deras relation, utan det bade 6kar energiférbrukningen och minskar
energiintaget mellan maltiderna for katten (Laflamme, 2006). Relationen mellan djur och
djurdgare kan faktiskt starkas av att de istéllet interagerar genom att trana tillsammans (Linder
& Mueller, 2014).

| studien av Kienzle & Bergler (2006) spenderade kattdgare med Overviktiga katter och
kattagare med idealviktiga katter lika mycket tid pa att kela med sin katt. Daremot lekte d4garna
till de idealviktiga katterna mer med sina katter medan dgarna till 6verviktiga katter oftare gav
extra mat till sin katt. Dessa djurdgare visar sin karlek till sitt djur genom att ge det godsaker
(Linder & Mueller, 2014).

Sloth (1992) sag i sin studie att det var mer troligt att djuragare som sjéalva var 6verviktiga hade
en dverviktig katt an de mer idealviktiga kattdgarna. Nijland et al. (2009) fann samma samband
mellan dgarens och djurets BMI pa hundar, men inte hos katter. Att detta samband inte fanns
avseende katt tror Nijland et al. kan bero pa att katter, till skillnad fran hundar, far ga ut losa
och ar dd mindre beroende av sina dgare nar det kommer till fysisk aktivitet och fodointag.
Kienzle & Bergler (2006) fann inte heller nagot samband mellan férekomsten av dvervikt hos
katterna, och deras &gares kroppskondition.

Kommunikation kring 6vervikt
Behovet av kommunikation kring 6vervikt

Manga studier poangterar att det ar viktigt att djurhalsopersonalen pratar med djurdgaren om
overvikt (Sloth, 1992; Abood, 2007; Cornell & Kopcha, 2007; Shaw et al., 2008; Courcier et
al., 2010; Linder, 2014; Linder & Mueller, 2014). En effektiv kommunikation utgor en viktig
del i férebyggandet och botandet av Gvervikt (Sloth, 1992). Aven om det kan finnas flera
orsaker till 6vervikt hos katter, sa kan utbildning av djurdgarna om korrekt utfodring av sina
katter vara en nyckel till forebyggande och behandling (Courcier et al., 2010).

Det ar dgarens ansvar att se till att djuret haller en normal vikt och kondition genom en korrekt
tilldelning av foder och adekvat motion (Bland et al., 2009 hund!). Enligt Bland et al. (2009)
forekommer det att hundégare hellre accepterar Gvervikten, trots att de & medvetna om
hélsoriskerna, an att de andrar sina vanor. Da manga djuragare inte vill erkanna att deras djur
ar Gverviktigt kan det vara svart att évertyga dem om nyttan av en okad kontroll av djurets
foderintag som kan reducera dess vikt. Fordelarna med ett viktminskningsprogram bor
forklaras, inte bara i forhallande till 6vervikten utan ocksa till de mojliga foljdsjukdomarna som
kan tillstota i samband med 6vervikten, samt att deras djur kan fa en okad livskvalitet om den
genomgar en viktreduktion (Sloth, 1992).

| studien av Kienzle & Bergler (2006) var bara en liten andel av djurégarna villiga att erkanna
att deras djur var dverviktigt. De flesta valde istéllet att anvénda ett mildare uttryck &n dvervikt,
som att katten var lite for stor, eller sa tyckte de inte att deras katt var dverviktig alls. Courcier
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et al. (2010) resonerar i sin studie om djurdgares ovillighet att anvénda vissa beskrivande termer
om sina katters kroppsform som ”mycket overviktig” eller ”fet” kan komma sig av de negativa
attityder som finns kring dvervikt hos manniskor. | en studie av White et al. pa hundar och
deras dgare fran 2011 anvande djuragarna ofta personliga beréattelser for att forklara deras djurs
viktstatus. Nar de stalldes 6ppna fragor svarade de med historisk information (exempelvis att
djuret varit mer dverviktigt tidigare och darfor nu ar forhallandevis smalt) eller sa forklarade de
sin personliga eller emotionella bakgrund (att de exempelvis bekraftar att djuret ar overviktigt
men att de ar radda att djuret ska kénna sig sarat av dem om de haller inne med godsakerna).

Djuragarna forvantar sig i dagslaget att djurhalsopersonalen ska vara trevlig och forstaende, att
de lyssnar pa djuragarnas oro och bekymmer, ger dem en adekvat utbildning kring djurets
problem, adresserar ekonomiska angelégenheter, att de och deras djur behandlas som individer
medan deras djur ocksa naturligtvis far en hogkvalitativ vard (Coe et al., 2008). Brister i
kommunikationen &r en stor anledning till att djurdgarna blir missnéjda i samband med besdk
pa djursjukhuset/kliniken (Shaw et al., 2008). Darfor finns det en okad press kring att forsta
vikten av kommunikationen mellan djurhélsopersonal, djuragare och djur, och att forbéattra
denna. Kommunikation for djurhalsopersonalen &r som alla fardigheter ndgot som behdver
identifieras, 6vas pa och anpassas utifran resultatet (Cornell & Kopcha, 2007).

Lamplig kommunikation om dvervikt med djuragaren

Efter att det konstaterats att djuret ar nagonting annat an idealviktigt ar det forsta steget att
forklara for djurégaren att dess djur ar 6verviktigt och betona vilka halsorisker denna dvervikt
kan fora med sig (Linder, 2014).

Enligt Cornell & Kopcha (2007) ar det optimalt att samarbeta med djurégaren kring
beslutsfattande. Da presenterar djurhélsopersonalen information och utbildar djuragaren
gallande diagnos och behandlingsmetoder, och ger sin oférbehallsamma professionella asikt.
Likvardigt viktigt i samarbetet med djurdgaren &r att ta med dennes perspektiv, preferenser,
onskningar och behov. Pa detta sétt gar det att identifiera och diskutera hinder som skulle kunna
paverka behandlingen och compliance. Eftersom djurdgaren i detta samarbete uppmuntras att
vara en aktiv deltagare i beslutsfattandet sa bildas ett partnerskap. Detta partnerskap kallas
relationscentrerad vard. Dar delas beslutsfattande och ansvar, och detta kan ge en Okad
compliance. Né&r djurhélsopersonal och djurégare tar beslut tillsammans i ett partnerskap &ar
djurhalsopersonalens fokus pa att presentera evidens, ta hansyn till djuragarens perspektiv och
uppmuntra bidrag fran djurdgaren. Djuragaren behover forsta diagnosen, prognosen,
behandlingsalternativ och hemvarden. (Abood, 2007)

En bra fraga att stalla djurdgaren nar en viktminskningsplan skapas ar Skulle du kunna
beskriva den dagliga rutinen som du har med din katt?” eller "Finns det nagonting som du
kanner starkt att du behdver ha med i den har planen?”. Dessa fragor kan visa pa om det finns
nagot som djuragaren inte ar villig att forhandla om och som behdéver vara med i planen for att
djurdgaren ska kanna sig bekvam och for att 6ka compliance. Om det géller godsaker till katten
gar det forhoppningsvis att kompromissa i form av vilken typ denna ska vara av for att
viktminskningen fortfarande ska lyckas (Linder & Mueller, 2014).



Djuragare kanner sig trygga i att folja rekommendationer som de forstar och sjélva har godkéant
(Abood, 2007). Att ta sig tid till att forsta djuragarens unika situation kan hjalpa denna att
acceptera diagnosen och behandlingsplanen (Shaw et al., 2008). I den unika situationen for
varje individ ingar graden av anknytning mellan djuret och djuragaren, djuragarens ekonomiska
situation och annan information som kan paverka djuret, sa som flytt, skilsmassa, bortgangen
av en familjemedlem eller fodsel av en ny exempelvis. Att samla in denna information
sakerstaller att djurhélsopersonal och djuragare har en delad forstaelse vilket borde ge en 6kad
enighet och compliance av djurdgaren.

Kommunikation for 6kad compliance

Endast en liten del av de katter som ater foder med viktreducerande energiinnehall gar faktiskt
ner i vikt. Emellertid fungerar dessa dieter pa katter under kontrollerade laboratorieforsok. Detta
tyder pa att compliance fran djuragaren spelar en stor roll i om viktreduktionen ska fungera
(Kienzle & Bergler, 2006). Enligt Linder & Mueller (2014) kan det faktum att manga
viktreduktionsplaner misslyckas bero pa att djurhalsopersonalen och djuragaren inte forstar
Overviktens komplexa natur. For att lyckas med viktreduktionen behdver djurhédlsopersonalen
se bortom foder och dven skapa en forstaelse for interaktionen mellan djur och djuragare. Denna
forstaelse kommer sig ur en effektiv kommunikation for att forsta den unika relationen mellan
agare och djur.

Abood (2007) foreslar nagra kommunikativa strategier for en 6kad compliance:

e Undvik att anvanda medicinsk jargong. Anvand istéllet ett enkelt sprak for att beskriva
sjukdomstillstand och behandlingsplan.

e Tala langsamt och dela upp informationen sa att djuragaren hinner ta in och forsta det
du forklarar. Stall ocksa kontrollfragor for att forsédkra dig om att djurdgaren hanger
med.

e Lyssna efter och observera ickeverbala tecken pa att djuragaren har forstatt, eller att den
kanner sig 6vervéldigad exempelvis.

o Istéllet for att beskriva medicinska fakta ar det battre att ldgga vikten pa att demonstrera
det beteende vi dnskar av djuragaren.

e Ge garna nagon typ av broschyr eller annat skriftligt material som djurdgaren kan ta
med sig hem. Det hjalper djurdgaren att komma ihag viktig information och Okar
compliance.

e Till sist, ge djuragaren tid for att stalla sina fragor.

RESULTAT - ENKATSTUDIE

Till enkatstudien (Bilaga 1) inkom 41 svar fran 58 utskickade mail vilket ger en svarsfrekvens
pa 71%.
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Fraga 1 sorterade in respondenterna efter var de arbetade. Resultatet kan ses i Figur 1 som visar
en relativt jamn fordelning mellan arbetsplatskategorierna.

34%

M En klinik utan

stationarvard

Ett dursjukhus med
forlangd oppettid

Ett stort djursjukhus
Oppet dygnet runt

Figurl. Férdelning 6ver var respondenterna arbetade.

Under fraga 2-5 i enkaten fick respondenterna ta stéllning till tva olika scenarion och avgora
hur ofta de namner alternativt diskuterar kattens 6vervikt med djurégarna vid dessa tillféllen.
Det var endast majligt att valja ett svarsalternativ. Resultatet av dessa fragor finns under Figur
2-6. De flesta respondenterna svarade pa fraga 2 (Figur 2) att de alltid namner kattens eventuella
overvikt vid vaccinationer. P& fraga 3 (Figur 3) svarade de flesta att de ofta initierade en
diskussion med djuragaren vid vaccination av katten om den ar Gverviktig. Pa fraga 4 och 5
svarade de flesta att de alltid nd&mner (Figur 4) eller diskuterar (Figur 5) Overvikt nar djuret
kommer in pa grund av halta. En 6versikt 6ver svaren pa fraga 2-5 visas i Figur 6.

70%
60% -
50% -
40%
30% -
20% -
10% -

0%

0%

Aldrig

2%

Sillan

32%

Ofta

66%

Alltid

Figur 2. Hur ofta djursjukskdtare namner kattens évervikt till djurdgaren i samband med en

vaccination.

11



70% - 66%
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50% -
40% -
30% -
20% -
10% - 0%
0% T
Aldrig Séllan Ofta Alltid

27%

7%

Figur 3. Hur ofta djursjukskotare diskuterar kattens évervikt med djurégaren i samband med en
vaccination.
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40% 35%
30% -
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Figur 4. Hur ofta djursjukskotare namner kattens 6vervikt till djuragaren nar denne kommer in pa
grund av hélta.
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Figur 5. Hur ofta djursjukskdétare diskuterar kattens 6vervikt med djurégaren nar denne kommer in
pa grund av halta.



70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

66% 66%

55%

46%

Namner dvervikt vid vaccination

35% 4
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10%
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Figur 6. Hurdefta djursjukskotareipratar om kattens @vervikt med djuragare i olika situationer.

Svaret pa fraga 6. Om du inte alltid tar upp och pratar om kattens dvervikt med djuragaren,
vad far dig att avsta? redovisas i Figur 7-10. Denna fraga hade en lagre svarsfrekvens an de
6vriga med 36 respondenter istéllet for 41.

Fraga 6 hade tre pastaenden som respondenterna skulle gradera i hur mycket de ansag att dessa
paverkade dem i att avsta ifran att prata om 6vervikt med djurdgarna, fran inte alls till i mycket
hog grad. Pastdendena var tidsbrist, tabun/obehag infor amnet 6vervikt och ekonomiska
skal/radsla att forlora kunder. Hur respondenterna svarade kring tidsbrist redovisas i Figur 7,
tabun/obehag infér &mnet dvervikt redovisas i Figur 8, och ekonomiska skél/rédsla att férlora
kunder redovisas i Figur 9. En sammanstallning 6ver alla svaren pa fraga 6 visas i Figur 10. De
flesta djursjukskotarna svarade att tidsbrist far dem att avsta ifran att prata om dvervikt i mycket
hog grad, men trenden for bade tabun/obehag infor amnet 6vervikt och ekonomiska skél/radsla
att forlora kunder var att dessa faktorer inte alls paverkade respondenterna.

Figur 11-13 visar fraga 6 nedbruten pa fraga 1, det vill séga att svaren delats upp beroende pa
var respondenten arbetar. Den storsta skillnaden i trend som kunde ses mellan dessa var for
tabun/obehag infor amnet Gvervikt i Figur 12, dar respondenter arbetande pa klinik utan
stationarvard framst svarade att detta paverkade dem i ganska lag grad, och de tva Gvriga
arbetsplanskategorierna uppgav framst att detta inte alls paverkade dem.

50% 45%

40%

30%

0% 17% 19% 19%
0

10%

0%
I mycket hég grad | ganska hog grad | ganska lag grad Inte alls

Figur 7. | vilken utstrackning som tidsbrist far djursjukskotare att avsta ifran att ta upp och
prata om kattens dvervikt med djurdgaren.
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Figur 8. 1 vilken utstrackning som tabun/obehag infor amnet 6vervikt far djursjukskotare att
avsta ifran att ta upp och prata om kattens dvervikt med djuragaren.
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Figur 9. I vilken utstrackning som ekonomiska skal/radsla att forlora kunder far
djursjukskotare att avsta ifran att ta upp och prata om kattens évervikt med djuragaren.
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Figur 10. | vilken utstrackning som olika faktorer far djursjukskotare att avsta ifran att ta upp och prata om
kattens dvervikt med djurdgaren.
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Figur 11. | vilken utstrackning som tidsbrist far djursjukskotare att avsta ifran att ta upp och prata
om kattens 6vervikt med djurégaren beroende pa vart de arbetar.
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Figur 12. | vilken utstrackning som tabun/obehag infér amnet 6vervikt far djursjukskotare att avsta
ifran att ta upp och prata om kattens 6vervikt med djurdagaren beroende pa vart de arbetar.
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Figur 13. | vilken utstrackning som ekonomiska skél/radsla att forlora kunder far djursjukskotare att
avsta ifran att ta upp och prata om kattens dvervikt med djurégaren beroende pa vart de arbetar.
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Under fraga 7 gavs det mojlighet for respondenterna att lamna eventuella kommentarer. 12
djursjukskotare valde att gora detta. Fem kommentarer handlade om att respondenten ansag att
det var veterinarens uppgift att samtala om 6vervikt i samband med just halta. Tva jamforde
djursjukskotarens roll med veterinédrens kring just samtal om évervikt. En kommentar handlade
om tidsprioriteringar. Tva kommenterade enkatstudies upplagg och frageformulering. Tre var
allménna kommentarer om egna erfarenheter om kommunikation kring évervikt med djurégare.

DISKUSSION
Metoddiskussion - Enkatstudie

Respondenterna fick i enkatstudien sjdlva avgora vilken kategori av arbetsplats de ansag sig
arbeta pa, vilket 6ppnar upp for mojligheten att respondenterna kan ha ordnat in sig i en annan
arbetsplatskategori an vad som forvantats. Detta misstanks da en ovéantat stor andel ansag sig
arbeta pa ett stort djursjukhus oppet dygnet runt. Storst risk for missuppfattning antas vara
mellan kategorierna ett djursjukhus med forlangd Oppettid och ett stort djursjukhus Gppet
dygnet runt. Det ar troligare att fler missuppfattningar har skett i fraga om vilken kategori man
tillhor for de tva djursjukhus-kategorierna, an for kategorin en klinik utan stationarvard. Dér
antas det att de flesta har kunnat ordna in sig utan storre svarigheter, och felmarginalen ar
troligtvis 1ag inom just denna kategori. For att undvika missférstand hade enkéten kunnat
skickas ut i tre olika versioner, en for en klinik utan stationarvard, en for ett djursjukhus med
forlangd Oppettid och en for ett stort djursjukhus 6ppet dygnet runt, dar djursjukhusen/
klinikerna delats in i korrekt kategori redan vid utskicket. Da hade den forsta fragan i enkaten
inte varit nddvandig utan respondenterna hade redan varit klassificerande fran borjan. Detta
hade undvikit betankligheter om riktigheten i respondenterna val. Trots mojligheten for att de
responderande djursjukskotarna kan ha ordnat in sig i fel kategori har &nda analys gjorts pa de
resultat som utkommit ifran nedbrytning med tanke pa denna aspekt (Figur 11-13).

Fraga 6, redovisad i Figur 7-10, hade en lagre svarsfrekvens an de dvriga med 36 respondenter
istallet for 41. Detta kan ha sin forklaring i hur fragan var stalld, da den var fraserad: Om du
inte alltid tar upp och pratar om kattens dvervikt med djurégaren, vad far dig att avsta? De
fem respondenter som inte besvarade denna fraga hade namligen svarat att de alltid n&mner och
diskuterar overvikten med djurdgarna pa de fyra foregaende frdgorna, och darfor troligen
tolkade det som att de skulle hoppa 6ver denna fraga. Enkaten kunde ha utformats sa att
respondenterna varit tvungna att svara pa alla fragor, alternativt att fragan hade formulerats om
till nagot i stil med Om du véljer att inte ta upp och prata om kattens 6vervikt for djuragaren,
vad far dig da att avsta? sa att alla respondenter hade kant att fragan var relevant for dem att
svara pa. Samtidigt kan det resultat som kommit in kring fraga 6 vara mer korrekt i det
nuvarande laget. De fem respondenterna som valde att inte svara pa denna fraga uppgav som
sagt att de alltid tog upp och pratade om &évervikt, och da skulle deras svar kring anledningar
att inte prata om det bli ovidkommande da sadana anledningar uppenbarligen inte finns for just
dessa djursjukskatare.

| enkatstudien gavs det mojlighet for de responderande djursjukskotarna att Iamna eventuella
kommentarer. Flertalet av kommentarerna handlade om att respondenten ansag att det var
veterinarens uppgift att kommunicera med djuragaren om kattens 6vervikt nar den kom in pa
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grund av halta. Som en av respondenterna uttryckte det: ”Jag kunde ej svara helt korrekt pa
fraga 4 och 5 eftersom det pa detta djursjukhus i huvudsak ar veterinaren som tar upp problemet
Overvikt om det &r i samband med ett veterindrbesok (som t.ex. halta). Daremot &r det ofta vi
dss som "fortsatter” diskussionen, visar lampliga foderalternativ m.m.”. Denna kommentar och
de 6vriga fyra med samma budskap ger en indikation pa att det skulle ha valts ett annat alternativ
som inte anses av praktiserande djursjukskdtare som lika veterindr-medicinskt. Detta forklarar
den ovéntat laga andel respondenter som kommunicerar om overvikt i samband med halta till
skillnad fran vaccinationer i resultatet. Sahar i efterhand skulle scenariot med halta i fraga 4 och
5 foretradelsevis ha bytts ut mot ett annat, exempelvis mot kastrering dar djursjukskétaren
eventuellt har en storre roll i kommunikationen pa klinikerna/djursjukhusen. Pa grund av att
alternativet halta visade sig ge ett ovéntat resultat och inte var sa relevant for praktiserande
djursjukskotare som antagits gjordes efter enkéatstudien ingen jamforelse mellan svaren kring
vaccination kontra hélta.

Ett alternativ till att byta ut halta i enkatstudien i fraga 4 och 5 hade kunnat vara att dven be
veterinarer svara pa en parallell enkatstudie. Denna eventuella studie hade kunna plocka upp
ifall det stimmer att veterindrerna tar ett storre ansvar vid kommunikationen kring just hélta.
Denna parallella enkét hade ocksa kunnat visa hur djursjukskotare och veterinarer eventuellt
kompletterar varandra kring just kommunikationen med djurédgare om deras katters dvervikt.

Resultatdiskussion — Enkatstudie
| vilken utstrackning diskuterar djursjukskotare 6vervikt hos katter med djuragare?

| enkatstudien uppgav respondenterna i tre av de fyra scenarierna att de till storsta delen alltid
namnde eller diskuterade kattens 6vervikt med &garen i samband med besoket (Figur 2-6). Detta
var ett gladjande hogt resultat. Det var endast i fraga 3 (Figur 3) som den storsta delen av
respondenterna, 66%, uppgav att de ofta (istéllet for alltid) initierade en diskussion om kattens
Overvikt med djurdgaren i samband med en vaccination. Detta resultat visar att de
djursjukskotare som svarat pa denna enkat i storre utstrackning namner kattens dvervikt an
diskuterar den med djuragaren i samband med vaccinationer. Detta kan tankas bero pa att det
troligtvis tar langre tid att diskutera Gvervikten dn att ndmna den. Tidsbrist visade sig i
enkatstudien vara en faktor som paverkade en stor del av de responderande djursjukskotarna i
mycket hog grad, vilket diskuteras langre fram.

Om detta resultat skulle gélla generellt for alla Sveriges praktiserande djursjukskotare (vilket
man inte kan dra nagra slutsatser av med detta material da antalet respondenter &r for litet och
inte slumpvis utvalt) sa ar det ett gladjande resultat. Det innebér att det kommuniceras i stor
utstrdckning om oOvervikt med djurdgaren aven vid rutinbesék som vaccinationer ute i den
kliniska verksamheten, och det badar gott for katternas vikt och halsa i Sverige.

Finns det tillfallen eller anledningar som gor att djursjukskdtare véljer att inte ta upp
diskussionen om 6vervikt hos katt med djuragarna?

| fraga 6 var tidsbrist den vanligaste orsaken till att man avstod fran att prata om kattens 6vervikt
med djurdgaren, 45% av respondenterna uppgav att det far dem att avsta i mycket hog grad. |
en av kommentarerna fran respondenterna satts problematiken med tidsbrist i ord:
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Tidbristen [sic!] (15 min per patient) gor att jag helt enkelt far prioritera mina
minuter. Om dvervikten &ar det storsta problemet kommer jag att ta upp det, eller
om det troligen ar en orsak till ett annat problem. Om katten exempelvis ar
overviktig (och inte morbidly obese/ kraftig fetma) men har en mun som defintivt
[sic!] maste atgardas, ja da kommer jag att valja att prata om munsanering den
gangen. | min erfarenhet far jag battre gehér om jag och djuragare hinner
samtala kring &mnet an om jag bara sager "din katt har X, gor sahéar typ". Det
kravs forstaelse och tid for bra resultat, oavsett om det ar Gvervikt Ir [sic!]
munvard.

Nar det galler tabun/obehag kring amnet Gvervikt paverkades 47% inte alls av detta, det vill
saga narmare haften, och hela 83% av de tillfragade uppgav att ekonomiska skél/radsla att
forlora kunder inte alls var en faktor som paverkade om de tog upp och pratade om kattens
overvikt eller ej. For bade tabun/obehag kring &mnet Gvervikt och ekonomiska skal/radsla att
forlora kunder angav ingen (0%) av respondenterna att det fick dem att avsta i mycket hog grad,
att jamforas med 45% nar det gallde tidsbrist. Den faktor som overlag paverkade
respondenterna minst var ekonomiska skal/radsla att forlora kunder dar 97% antingen inte alls
paverkades av detta skal (83%) eller endast i ganska lag grad (14%). Samma siffra for
tabun/obehag kring &mnet 6vervikt var 75% och for tidsbrist 39%.

Med tanke pa dessa resultat behdver djursjukhusen och klinikerna som de responderande
djursjukskotarna arbetade pa inte primart exempelvis utbilda sin personal i att dverkomma
tabun och obehag kring amnet dvervikt for att deras djursjukskdtare ska kanna att de kan prata
mer med kattdgare om Overvikt. Den stOrsta fordndringen som skulle behdvas for att
djursjukskotarna som svarade pa denna enkét ska ha majlighet att prata med djuragarna annu
mer om deras katters Overvikt verkar vara att skapa en mindre tidspressad arbetssituation. Om
djursjukskotarna hade mer tid for varje patient skulle patienten kunna fa en mer holistisk vard
déar andra aspekter dn bara den som djurdgaren kommit in med sin katt for diskuteras. Det ar
namligen ovanligt att dvervikt ar den priméara orsaken for besoket pa kliniken/djursjukhuset
(Sloth, 1992). Hade de responderande djursjukskotarna haft mer tid ar det ocksa majligt att de
hade ként att de hade hunnit diskutera 6vervikten och inte bara ndmna den under vaccinationer.
Tidsbristen verkar paverka motet mellan djursjukskotare och djuragare/patient, vilket i sin tur
skulle kunna paverka kvaliteten pa varden och i forlangningen patientens halsa. Detta kanns
som en problematik som behover lyftas och diskuteras i storre utstrackning ute i den kliniska
verksamheten.

Nar det galler skillnader som gick att se beroende pa var de responderande djursjukskétarna
arbetade (fraga 6 nedbruten pa fraga 1 redovisat i Figur 11-13) fanns det nagra intressanta fynd
att notera. Respondenterna var relativt dverens nar det gallde faktorn ekonomiska skél/réadsla
att forlora kunder (Figur 13) dar den stora majoriteten valde alternativet inte alls pa fragan om
detta paverkade om de pratade om kattens évervikt med djurégaren oavsett arbetsplatskategori.
Den lilla skillnad som kan ses galler de som arbetande pa klinik utan stationarvard. Av dessa
valde 23% alternativet i ganska lag grad, att jamfora med 10% respektive 8% for de tva andra
arbetsplatskategorierna. Det finns alltsa en tendens hos djursjukskotare som arbetar pa klinik
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utan stationdrvard att paverkas mer av ekonomiska skal/radsla att forlora kunder an hos de
djursjukskotare som arbetade pa nagot av de tva arbetsplatsalternativen (ett djursjukhus med
forlangd Oppettid och ett stort djursjukhus 6ppet dygnet runt).

De responderade djursjukskotarna var relativt dverens nér det géallde hur mycket tidsbrist
paverkade dem i om de valde att prata om kattens Gvervikt eller inte (Figur 11). Alla tre
arbetsplatskategorierna paverkades i mycket hog grad av tidsbrist. Dock svarade ungefar
dubbelt s& manga som arbetade pa ett djursjukhus med forlangd Oppettid att de inte alls
paverkades av tidsbrist (39%) jamfort med de Ovriga tva arbetsplatskategorierna (15%
respektive 16%). De responderande djursjukskétarna fran ett stort djursjukhus 6ppet dygnet
runt var de som verkade paverkas mest av tidsbrist.

Den tydligaste skillnaden mellan de olika arbetsplatserna fanns i pastaendet om tabun/obehag
infor &mnet Gvervikt far djursjukskotare att avsta att ta upp och prata om kattens overvikt.
Respondenterna som arbetade pa antingen ett djursjukhus med forlangd 6ppettid eller ett stort
djursjukhus 6ppet dygnet runt svarade till storsta del att de inte alls paverkades av tabun/obehag
infor &mnet Gvervikt. Djursjukskotarna pa en klinik utan stationarvard daremot svarade till
storsta del att detta paverkade dem i ganska lag grad. Detta ar den enda av dessa tre aspekter
som var en vattendelare for hur merparten av djursjukskétarna fran de olika arbetsplatserna
svarade. Detta kan tadnkas bero pa att kliniker utan stationarvard i regel & mindre &n
djursjukhusen och darfér har en ofta mindre och ndarmare kundkrets. Det kan hénda att
djursjukskotare arbetande pa kliniker darav & mer mana om att ha en bra relation med de kunder
de har och att de darfor inte vill ta upp kansligare &mnen som kattens 6vervikt med risk att
forarga agaren.

Det gar som tidigare namnt inte att uttala sig om ifall dessa resultat galler for
djursjukhus/kliniker i Sverige 6verlag. For arbetsplatserna som dessa djursjukskotare arbetar
pa kan man dock se att de stora djursjukhusen som ar 6ppna dygnet runt ar de som hade storst
problem med tidsbrist, och att djursjukhusen med forlangd oppettid ar minst paverkade av
denna aspekt. De som dr mest paverkade av de tva andra aspekterna tabun/obehag infor amnet
overvikt och ekonomiska skal/radsla att forlora kunder &r djursjukskotare som arbetar pa
kliniker utan stationdarvard. Dessa resultat visar vilka aspekter som de olika
arbetsplatskategorierna dar respondenterna arbetade behdver arbeta pa och forbattra for att 6ka
mojligheten for deras djursjukskotare att kunna prata om katters dvervikt med djurdgare.

Jamforelse av resultaten i enkéatstudien och tidigare studier

Det finns inga liknande studier gjorda i Sverige att jamfoér denna enkétstudie med. Det har dock
visat sig av Shoveller et al. (2014) att de flesta veterindrer &r medvetna om problemen som
overvikt kan orsaka katten, men trots detta ser inte alla 6vervikt som nagot som &r vart en
formell diagnos eller att diskuteras med djurégaren. Lund et al. (2005) fann att bara 22% av de
katter som klassades som feta i studien hade diagnostiserats som detta av deras veterinar. Bada
dessa tva studier ar utforda i USA och deras resultat visar att évervikten hos katter behover tas
pa storre allvar av djurhélsopersonalen i varje fall i USA, och det kan tankas att det galler dven

19



hér i Sverige. Forskning inom detta omrade behdvs dock i Sverige for att mer utforligt ta reda
pa hur utbredd problematiken ar har.

Oro Over Overvikt hos sitt husdjur ar séllan den priméra anledningen till att djurdgaren bestker
djursjukhuset. Det ar istallet ofta en diagnos som stalls under ett besdk av en annan orsak, vilket
Sloth (1992) sag i sin studie. Darfor blir det extra viktigt for djurhélso-personalen att diskutera
overvikten hos katten vid sidan av den priméra orsaken till besoket, och det behéver da finnas
tidsmarginaler for detta. Abood (2007) sag att tidsbrist pa en stressig klinik/djursjukhus ar en
av anledningarna till att djurh&lsopersonal inte ger djurdgare de rekommendationer som de
tycker ar nodvandiga, eller att de inte har tid att 6vertyga djurédgaren om fordelen med eller
behovet av att folja deras rekommendationer. Liknande resultat har ju dven hittats i denna
enkatstudie och det understryker &n en gang vikten av att ge djursjukskatare tillracklig tidsrymd.
Tidsrymd for att ge dem mojlighet att lyfta frdgan om &vervikt och diskutera denna med
djuragaren, konsekvenserna av den och hur den kan atgérdas.

Resultatdiskussion — Litteraturstudie

Varfor &r det viktigt att djursjukskdtare kommunicerar omkring d&mnet dvervikt med
kattagare?

Overvikt &r ett 6kande problem hos katt och dessa katter utsatts for 6kade risker for ett antal
kliniska problem. Om katten skulle ga ner i vikt ékar sannolikheten for att den ska halla sig
frisk och smartfri betydande (Scarlett & Donoghue, 1998). Eftersom Gvervikt alltid gar att
undvika ar sjukdomarna som kommer till foljd helt onddiga (Cave et al., 2012). Dessa
sjukdomar orsakas ju inte bara av Gvervikt utan manga av dem botas eller mildras ocksa av
viktnedgang. Dessutom minskar Gvervikt kattens levnadsgladje, livskvalitet och forkortar dess
liv (Sloth, 1992; Cave et al., 2012; Linder & Mueller, 2014). Den 6verviktiga katten gynnas
alltsa mycket av att ga ner i vikt. Viktminskning ska inte ses som ett alternativ eller en
komplimenterande behandling utan som en standardatgéard vid dessa sjukdomar (Linder &
Mueller, 2014).

Da forekomsten av 6vervikt 6kar hos katter, och da 6vervikten ar orsaken till flertalet kliniska
tillstand pa katter, behover djurhalsopersonalen prata d&nnu mer med djuragarna om dvervikt.
Djurégarna behdver goras medvetna om de risker som katten utsétts for om den &r eller blir
Overviktig. I studien av Courcier et al. (2010) var 55% av de medverkande brittiska kattdgarna
inte medvetna om halsoriskerna med Overvikt. Om detta &ven galler for svenska kattagare ar
inte k&nt, men det kan ge en fingervisning om hur stor okunskapen ar hos allmanheten om dessa
problem. Djurhdlsopersonalen kan anvénda uppgifterna om prevalensen mellan dvervikt och
sjukdomarna for att starkt forespraka att katter ska hallas i idealvikt (Lund et al., 2005). Aven
om djuragare kan ha svart att ta till sig att den nuvarande 6vervikten kan leda till foljdsjukdomar
framover, sa kan djursjukskotaren trycka pa att den nuvarande dvervikten i sig paverkar djurets
livskvalitet negativt (sa som vitalitet, kansloméssig storning och smarta) (Linder & Mueller,
2014). Att diskutera de Okade riskerna med medicinering och anestesi pa grund av
overskottsvikten kan ocksa paminna djurdgarna om de nuvarande konsekvenserna av sitt djurs
overvikt, sarskilt om de inte i Ovrigt ser nagra andra kliniska tecken pa grund av
Overskottsvikten (Linder & Mueller, 2014).
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Om kattagare inte vet om att 6vervikt utgor en fara for katten kommer de troligtvis inte vara
lika motiverade att halla den idealviktig. Detsamma galler for om djurdgaren inte uppfattar sin
katt som Overviktig (Allan et al., 2000). Flera studier har visat att djurédgare ofta missbedémer
sin katts BCS (Scarlett & Donoghue, 1994; Allan et al., 2000; Kienzle & Bergler, 2006; Bland
et al., 2009; Colliard et al., 2009; Courcier et al., 2010; Cave et al., 2012; Eastland-Jones et al.,
2014). Djurhéalsopersonalen har pa grund av att djuragarna ofta missbedémer sin katts BCS en
viktig uppgift i att upplysa djurdgarna om vad den ideala kroppskonditionen ar for deras Katt.
Ett bra verktyg for detta &r BCS via palpering och bilder. Djursjukskdtaren kan lara djuragaren
denna teknik och pa sa satt reducera djurdgarnas bendgenhet att undervérdera sitt djurs
kroppskondition, vilket Shoveller et al. (2014) har visat i sin studie. Detta anvands dock inte i
stor utstrackning i den kliniska verksamheten inom djursjukvarden. | studien av Eastland-Jones
et al. (2014) var bara 7% av de 110 brittiska hunddgare som deltog i studien tidigare medvetna
om att BCS-diagram fanns och hur man anvdnde dem. Om det ar ténkbart att liknande
forhallande finns hos kattagare och i Sverige ar bedémningen av och undervisningen inom BCS
mycket lite utbredd.

Djuragarnas undervardering av sin katts BCS var en av tre faktorer som Cave et al. (2012) sag
var associerat med Overvikt. Denna var ocksa den enda av de tre faktorerna som vi kan gora
nagot at i praktiken for att undvika 6vervikt hos katter, da de andra tva faktorerna var 6kande
alder och langa ben hos katten i denna studie. P& grund av att djuragarens undervardering av
sin katts BCS éar en riskfaktor djurhélsopersonalen faktiskt kan rada bot pa visar detta pa
nddvéandigheten av att BCS-beddmning anvénds ute i den Kkliniska verksamheten i storre
utstrackning i framtiden. Det skulle vara ett stort framsteg i arbetet mot dvervikt pa katt om
djursjukskotare bedomde kattens BCS vid varje besok, liksom katten vags pa rutin vid besok,
detta podngterar bland annat Linder & Mueller (2014). BCS reflekterar kroppskonditionen och
proportionen kroppsfett pa ett satt som vikten inte gor (Shoveller et al., 2014) och kompletterar
darfor vikten pa ett ypperligt satt sa att forandringar hos katten kan upptackas och diskuteras i
god tid. Detta ar fordelaktigt eftersom det & mycket lattare att forebygga &n att bota 6vervikt
(Linder, 2012).

Manga studier poangterar att det ar viktigt att djurhalsopersonalen pratar med djurdgaren om
overvikt (Sloth, 1992; Abood, 2007; Cornell & Kopcha, 2007; Shaw et al., 2008; Courcier et
al., 2010; Linder, 2014; Linder & Mueller, 2014). Brister i kommunikationen ar en stor
anledning till att djuragarna blir missnojda i samband med besoket pa djursjukhuset/kliniken
(Shaw et al., 2008). Det framsta sattet for djuragare att komma till insikten att kattens vikt &r
ett problem baseras enligt Laflamme (2006) pa veterinarens bedémning. Da veterinaren kan ha
begrénsad tid till detta (Abood, 2007) kan djursjukskotare ha en viktig roll hér. Linder
poangterar i sin studie fran 2012 att djursjukskotaren kan spela en viktig roll i att utbilda
djurdgaren om vilken som &r den korrekta kroppskonditionen for deras djur och korrekt
utfodring, och fortsétta att kontrollera dess kroppskondition och vikt under fortsatta besok.
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Hur bor djursjukskotare kommunicera om kattens 6vervikt med djurdgaren i praktiken?

Kommunikation om 6vervikt vid kattens olika levnadsfaser

Da flera av riskerna for katt att utveckla dvervikt hor till olika livsstadier och forutsagbara
situationer kan djursjukskdtare gora en stor insats for att hjalpa till att undvika évervikt hos
katten genom att forbereda djuragaren och undervisa denna i god tid. Overvikt ar ju som tidigare
namnt lattare att forebygga an att bota (Linder, 2014). Samtalet kring kattens vikt bor inledas
redan nar djuragaren for forsta gangen kommer in till kliniken/djursjukhuset med sin nya
kattunge. Da 6vervikt vid tidig alder predisponerar katten for fortsatt 6vervikt under resten av
livet (Sloth, 1992) bor de langsiktiga konsekvenserna forklaras, och en foderplan for denna
period goras tillsammans.

En ny diskussion bor inledas nar katten kommer in for kastrering, eftersom kastrering
predisponerar katten for dvervikt (Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994; Robertsons, 1999;
Lund et al., 2005; Colliard et al., 2009; Courcier et al., 2010; Cave et al., 2012). | studien av
Cave et al. (2012), och i den av Colliard et al. (2009), var kastrering den orsak som var starkast
associerad med Overvikt. Oavsett om denna predisponering for évervikt i samband med
kastrering beror pa ett minskat energibehov, en 6kad foderkonsumtion eller en minskad aktivitet
efter kastreringen sa finns detta samband. Det ar darfor viktigt for djursjukvarden att informera
djurdgare om denna risk i samband med kastreringen, och hjalpa dem att l14gga upp en strategi
angaende lamplig korrigering av utfodringen av katten for att forhindra viktuppgang efter
ingreppet. Denna vikt av att prata med djurdgaren om riskerna fér évervikt i samband med
kastration betonar dven Courcier et al. (2010) i sin studie.

Eftersom medelalder har konstaterats som en orsak till 6vervikt i flera studier (Sloth, 1992;
Scarlett & Donoghue, 1994; Robertson, 1999; Lund et al., 2005; Kienzle & Bergler, 2006) bor
diskussionen om kattens stundande predisponering for 6vervikt ske nar katten blivit nagra ar
gammal. De flesta studierna sag storst utbredning av évervikt hos katter fran 5-6 ars alder
(Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994; Robertson, 1999; Lund et al., 2005). Dock sag
Scarlett & Donoghue (1994) en kraftigt 6kad 6vervikt hos katterna i studien redan vid tva ars
alder, sa denna diskussion kan tanka startas redan nar katten ar tva ar gammal. Ett lampligt
tillfalle, om katten inte kommer in till kliniken/djursjukhuset av en annan anledning, kan vara
vid den arliga pafyllnaden av vaccination.

Diskussionen om forebyggande atgarder for 6vervikt kan dven behova lyftas vid ortopediska
ingrepp eller andra kliniska tillstand da rorligheten/motionen maste begransas (Sloth, 1992).
Djuragaren bor da informeras om djurets minskade energibehov i samband med detta for att
kunna forhindra viktuppgang. Da évervikt beror pa att intaget av energi via fodret Gverstiger
djurets behov och fysiska aktivitet (Bland et al., 2009) sa behover fodergivan justeras nar
aktiviteten da minskar.

Nagot annat som ar bra att ha i bakhuvudet vid méten av katter pa kliniken/djursjukhuset &r
vilka andra orsaker som predisponerar Kkatter for évervikt, s som hankon (Sloth, 1992; Scarlett
& Donoghue, 1994; Robertsons, 1999; Lund et al., 2005; Colliard et al., 2009; Cave et al.,
2012), att vara innekatt (Sloth, 1992; Scarlett & Donoghue, 1994; Robertsons, 1999), att vara
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blandraskatt (Scarlett & Donoghue, 1994; Robertsons, 1999), inaktivitet (Scarlett & Donoghue,
1994), och att bo i ett hushall med bara en eller tva katter totalt (Robertsons, 1999). Att ha dessa
riskfaktorer 1 bakhuvudet kan hjalpa djursjukskétaren att identifiera riskpatienter innan de
eventuellt drabbas av 6vervikt. Kommer det exempelvis in en hankatt till kliniken som &r av
blandras, bor inomhus och ar ensam Katt i hushallet uppfyller han nastan alla dessa riskfaktorer.
Detta i sig kan vara en anledning till att ta upp en diskussion med djurédgaren om att dessa
faktorer utsatter katten for en hogre risk, i syfte att gora djurédgaren uppmarksam och medveten
om sin Kkatts vikt sa att den ar fortsatt halsosam.

Hur djursjukskoétare bor forhalla sig till djur och djuragare vid samtal om évervikt

Nér det géller hur djursjukskotare praktiskt ska kommunicera kring 6vervikt finns det en aspekt
som kan vara kanslig, och det ar ordvalet. | bade en studie av Kienzle & Bergler (2006) och en
annan av Courcier et al. (2010) var djurdgarna sjalva ovilliga att anvanda vissa uttryck kring
sitt djurs kroppskondition. De flesta i studien av Kienzle & Bergler (2006) valde istéllet att
anvanda ett mildare uttryck som att katten var lite for stor. Courcier et al. (2010) resonerar i sin
studie om djurdgares ovillighet att anvénda vissa beskrivande termer om sina Katters
kroppsform som "mycket 6verviktig” eller “fet” kan komma sig pa grund av de negativa
attityder som finns kring dvervikt pd manniskor. Da djuragarna darmed undviker vissa fraser
kring sitt djurs vikt kan djursjukskétare darmed fordelaktigen anvanda mildare uttryck precis
som djurdgarna. En av de responderande djursjukskétarna till enkaten lyfte denna fraga om
ordval kring kommunikationen om 6évervikt:

Jag upplever inte att djuragare blir sa stétta faktiskt nar man namner det, kanske
har dte [sic!] med sattet jag lagger fram det pa. Manga blir valdigt forvanade av
att hora att deras katter ar tjocka for de tror att en katt ska ha lite hull liksom.
Jag brukar nog saga "han har lite extra resurser”, forsoker linda in det lite snyggt
liksom. Fast hade en 8 kg katt som jag sa ratt ut att katten ar fet och behdver
banta. Djuragaren tog det bra :)

Motsvarande omskrivningar kan med tanke pa dessa fynd vara lampliga nar det galler 6vervikt.
Detta kan eventuellt jamforas med hur djursjukskétare ofta forhaller sig kring avlivningar, dar
just ordet avlivning undviks och man garna pratar i mildare omskrivningar med djurdagaren.

Studier har poangterat vikten av att djurhdlsopersonalen ser djur och djurédgare som individer
och anpassar kommunikationen och raden utefter detta (Abood, 2007; Coe et al., 2008; Shaw
et al., 2008; Linder, 2014; Linder & Mueller, 2014). Att forsta det unika bandet som finns
mellan den individuella katten och djurdagaren kan hjalpa djursjukskétaren att forsta orsaken
bakom problematiken med Overvikten och uppenbara hinder som kan upptrada under vikt-
reduktionen. En djurdgare som é&r starkt anknuten till sitt djur kan ha svart att undvika att ge
djuret godsaker (Linder, 2014). Det ar viktigt att djurégaren inte k&nner att viktreduceringen
inkraktar pa dess relation med sin katt. | ett sadant lage kan djursjukskotaren forhoppningsvis
kompromissa med djurdgaren om att behalla en viktig rutin i deras relation som innehaller
godsaker till katten, men att byta ut typen av godsak till nagot mindre energirikt for att
viktminskningen fortfarande ska lyckas. Att uppmuntra djurdgaren till att interagera mindre
med sin katt i form av utfodring och mer i form av lek kan vara dubbelt positivt. Dels leder den
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Okade motionen for katten under leken till en 6kad energiforbrukning vilket ar positivt for
viktreduktionen, och dessutom har Linder & Mueller (2014) visat att relationen mellan djur och
djurdgare faktiskt kan starkas av att de istallet interagerar genom motion. Eftersom manga
orsaker och riskfaktorer for 6vervikt ar kopplade till djuragaren och djurhallningen poangterar
det behovet for djurhalsopersonalen att fullt forsta djurets miljo liksom familjedynamiken och
relationen mellan djur och &gare som kan paverka djurets vikt och effektiviteten i atgarderna
kring denna (Linder & Mueller, 2014).

Djursjukskdtaren behover aven ta in djurdgarens asikter och onskningar kring sjdlva
viktreduktionen. Den behdver forst och framst forsékra sig om att djurdgaren accepterat att
katten &r overviktig for att kunna ga vidare till nasta steg och diskutera en mojlig viktreduktion.
Vidare behover djursjukskotaren kontrollera att djurdgaren forstar orsakerna till
rekommendationerna som ges och att den kanner sig trygg med dessa. Abood (2007) menar i
sin studie att djuragare kanner sig trygga i att folja rekommendationer som de forstar och sjalva
har godkant. Att pa detta satt medarbeta med djuragaren ger de basta forutsattningarna for
compliance fran djuragaren till viktminskningsplanen. Linder (2014) sammanfattar detta pa ett
bra satt nar hon i sin studie sager att overvikt kraver en livslang hantering, men nar
djurhalsopersonalen gar bortom standardbehandlingen for att inkludera en forstaelse for
interaktionen mellan djur och &gare kan évervikt ocksa vara en av de fa sjukdomarna inom
veterindrmedicinen som &r fullt mojligt att férebygga och bota.

KONKLUSION

Overvikt hos katt ar vida spritt och detta paverkar katternas halsa och livskvalitet. Orsakerna
till att katter blir Gverviktiga & manga och flera av dem &r kopplade till djuragaren. Darfor &r
det viktigt att djurhalsopersonalen pratar med djurdgare om overvikt hos sallskapsdjur. En god
kommunikation med djurdgaren innebdr att djursjukskotaren tar in djurdgarens perspektiv runt
kattens Overvikt. Pa sa satt kan djursjukskotare och djurdgare samarbeta kring kattens
viktreduktion och det &r en av nycklarna till en god compliance och en lyckad viktreduktion.

Resultatet av enkatstudien visade att djursjukskotare ofta pratar om 6vervikt med djurdgarna,
men att tidsbrist utgor det storsta hindret nar de valjer att inte prata om Kkattens dvervikt. Detta
resultat visar att den stdrsta insatsen som behdver géras for att djursjukskdtare ska kunna
kommunicera mer med djurdgarna om o6vervikt hos Kkatter &r att rent tidsmassigt ge dem
mojlighet till detta samtal.

TACK

Forst och framst vill jag tacka min handledare Gorel Nyman for vardefull vagledning och
feedback genom hela processen. Jag vill ocksa tacka min skrivgrupp, Anna Zedén och Peter
Haraldsson, for all korrekturlasning och alla goda rad och nyttiga tips som inkommit under
arbetets gang. Min opponent Anneli Nilsson ska ocksa ha tack for en bra och utforlig
opponering. Tack ocksa till alla de djursjukskétare runt om i Sverige som tog sig tid i sin
bevisligen tidspressade arbetsdag for att besvara min enkatstudie. Till sist vill jag ocksa tacka
vanner och familj for deras rad, input och stéttning. Mina katter bér ocksa namnas da de bidragit
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BILAGA 1

oM

oLU

Denna enkat ar en del av ett Examensarbete inom djuromvéardnad, med inrikining mot
amnena Nutrition inom djuromvardnad och Kommunikation inom djuromvardnad. Syftet med
enkaten &r att fa en uppfattning om hur koemmunikationen mellan djursjukskotare och
djuragare om overvikt hos katt ser i ut dagslaget.

For att resultatet ska bli s& korrekt som mojligt ombeds Du som fyller i enkéten att helt enkelt
svara utifran en vanlig arbetsdag pa kliniken/djursjukhuset Du arbetar pa.

1. Arbetar du som leg djursjukskotare pa:

™ En Klinik utan stationgrvard
™ Ett djursjukhus med férlangd oppettid
™ Etft stort djursjukhus 6ppet dygnet runt

2. Om en djuragare kommer in med sin overviktiga katt for vaccination, hur ofta
namner Du kattens dvervikt for djuragaren i samband med besodket?

Aldrig
Sallan
Ofta
Alltid

I I I |

3. Om en djuragare kommer in med sin overviktiga katt for vaccination, hur ofta
initierar Du en diskussion om kattens overvikt med djuragaren i samband med
besoket?

Aldirg
Sallan
Ofta
Alltid

700
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4. Om en djurdgare kommer in med sin dverviktiga katt pa grund av hilta, hur ofta
namner Du kattens overvikt for djuragaren i samband med besoket?

Aldrig
Séllan
Ofta
Alltid

a7 70

5. Om en djurdgare kommer in med sin overviktiga katt pa grund av halta, hur ofta
initierar Du en diskussion om kattens overvikt med djurdgaren i samband med
besoket?

Aldirg
Sallan
Ofta
Alltid

M0

6. Om du inte alltid tar upp och pratar om kattens overvikt med djuragaren, vad for
Dig att avsta?

| mycket hig grad | ganska hig grad | ganska lag grad Inte alls
Tidsbrist r r r r
Tabun/obehag
kring dmnet r r r r
overvikt
Ekonomiska
skal/radsla att r r r r
forlora kunder

7. | rutan nedanfor finns mojlighet for Dig att lagga till eventuella kommentarer:

Tack for att Du tagit dig tid till att svara pa
enkaten!
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