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Kunnskap og ansvar

Veterinarfaget forvalter kunnskap
med konsekvenser langt utover

det enkelte dyr. Artiklene i denne
utgaven viser tydelig hvordan
veterinzrmedisinske vurderinger

i okende grad far betydning for
folkehelse, klima, mattrygghet og tillit
til forvaltning og nering. Kunnskap
mi stadig oftere brukes pa omrider
der regelverk, markedshensyn og
samfunnsmdl ikke alltid trekker i
samme retning.

Debatten om metanhemmeren
3-NOP (Bovaer) viser spenningen
mellom politiske mal og biologisk
virkelighet. Reduksjon av
klimagassutslipp er nodvendig,
men erfaringer og nyere forskning
peker pa uheldige effekeer for
dyrehelse og produksjon. Nar et
klimatiltak utfordrer dyrevelferd og
produksjonsbiologi, stilles det krav
til dpenhet om usikkerhet, vilje til
revurdering — og til veterinarfaglig
integritet i mote med politiske mal.

Sporsmalet om utilsiktede
virkninger gar igjen i flere av sakene.
Gjennomgangen av listeriose
illustrerer hvordan en bakterie som
utnytter moderne produksjons- og
lagringsformer, viser seg a vere en
trussel for bade dyre- og folkehelse.
Skjerpede EU-krav til overviking
minner oss om at systemer for
mattrygghet mé ta utgangspunke i
biologi, ikke i administrative grenser.

Artikkelen om bly i bjernekjott
markerer hva som skjer nir
kunnskap ikke folges av regulering,.
Dokumenterte helserisikoer eksisterer
side om side med manglende

grenseverdier og fraver av advarsler.
Da havner ansvaret i praksis hos
fagfolk og forbrukere. Det er en
krevende og lite holdbar situasjon.
Samtidig viser denne utgaven
hva langsiktig, kunnskapsbasert
arbeid kan gi. Mastittlaboratoriets
75-arige historie er et eksempel pa
hvordan systematisk diagnostikk,
forskning og samarbeid mellom
nering og veterinzrfag har bidract
til god dyrehelse, lav antibiotikabruk
og hey produktkvalitet. Oversikten
over endoparasittmidler minner oss
om at ogsa i sméadyrpraksis krever
utviklingen arvikenhet og faglig
begrunnet tilbakeholdenhet.
Veterinerrollen formes i disse
spenningene. Virt ansvar er ikke
bare 4 ta i bruk nye lgsninger, men
& vurdere konsekvensene — for dyr,
mennesker og samfunn. Det ansvaret

kan ikke delegeres.
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Nyheter

Felles innsats gir politisk gjennomslag

Politiske vedtak kommer sjelden
av seg selv. De er resultat av
lange prosesser, prioriteringer og
pavirkning.

Den siste tiden har vi sett et
tydelig eksempel pa dette. EU har
na vedtatt krav om obligatorisk ID-
merking av bdde hund og katt. Det
er et viktig steg for dyrevelferden i
Europa og et resultat av en utvikling
som har pagatt over lang tid.

For oss som veterinarer er dette
ikke nytt. Vi har jobbet med dette
i flere tidr. Allerede pa 90-tallet tok
veterinzrer initiativ til DyrelD.

Det var et konkret grep for & sikre
identitet, sporbarhet og ansvar for
hold av kjzledyr — lenge for dette ble
loftet politisk pd europeisk niva.

Siden den gang har ID-merking
blitt en naturlig del av klinisk
praksis. Hver gang du ID-merker
en hund eller katt, gjor du mer enn
& gjennomfere en prosedyre. Du
bidrar til at dyr kan spores, at eiere
kan identifiseres og at ansvar kan
plasseres. Over tid er det nettopp
dette som har bygget systemet
som na ogsa danner grunnlag for
regelverksutviklingen i Europa.

Samtidig har DyrelD utviklet
seg til & bli en viktig akeer i arbeidet
med sporbarhet og dyrevelferd. Det
er ikke dilfeldig. Det er et resultat av
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at profesjonen selv har tatt ansvar

— og bygget losninger som ogsa
myndigheter og andre aktorer nd kan
stotte seg pa.

Niér EU na stiller krav til
obligatorisk merking av hund og katt,
blir det viktig 4 folge opp nasjonalt.
Vi har hatt verktoyene, kunnskapen
og systemene lenge. Nettopp derfor
har Veterinerforeningen vert tydelig

pa hvorfor obligatorisk ID-merking er

nedvendig. Uten det er det vanskelig
4 plassere ansvar, hindtere ulovlig
handel og sikre effektiv smittesporing
ved sykdomsutbrudd.

Dette er kjernen i pavirknings-
arbeidet virt — 4 koble det vi gjor i
praksis med de rammebetingelsene
som md pd plass.

Det samme ser vi nd i arbeidet
med veterinar beredskap og
veterinzrvakeen. Forslaget fra
kommunekommisjonen om &
flerne gremerkingen har utest et
stort engasjement. Veterinrer over
hele landet har veert i dialog med
kommuner, skrevet innspill og loftet
betydningen av ordningen lokal.

Resultatet er oppsikesvekkende
Over halvparten av kommunene
skriver i sine horingssvar at
gremerkingen av veterinervakten ber
fortsette. Kommunene kunne valgt a
prioritere en lang rekke andre temaer

PRESIDENTENS

ANYGIrH

David Persson
President
Den norske veterinarforening

i denne saken — men mange har
likevel loftet nettopp dette.

Det sier noe om hvor viktig
veterinzr beredskap oppleves som
en del av samfunnsoppdraget i
kommunene. Og det sier noe om
effekten av arbeidet som er lagt ned.

Samtidig ser vi bred stotte langt
utover veterinerprofesjonen. Flere
akterer pa tvers av sektorer har
engasjert seg og gitt tydelige innspill
om at finansieringen m3 sikres og
helst okes.

Dette er et godt eksempel pa
hvordan foreningen jobber: et
samlet budskap, fulgt opp av lokalt
engasjement — og en tydelig og
konsistent stemme over tid.

Da far vi gjennomslag.
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Veterinaerer i media

Klimaendringer gker presset mot norsk dyrehelse

Dyrehelsen i Norge er fortsatt blant de
beste i verden, men klimaendringer
og framvekst av klimasensitive
sykdommer bidrar til gkende
sykdomspress og utfordrer dagens
situasjon, skriver Veterinaerinstituttet
i den nylig fremlagte Dyrehelse-
rapporten for 2025.

Et overordnet tema er hvordan
dyrehelse, folkehelse og miljg ma
ses i sammenheng med et én-
helse-perspektiv.

Rapporten viser at dyrehelsen
i Norge fortsatt er sveert god i et
internasjonalt perspektiv.

- Samtidig ser vi tydelige tegn
til skende risiko. Globalisering og

klimaendringer gjor at den gode
situasjonen ikke kan tas for gitt.
Kontinuerlig arvakenhet og et bredt
forbyggende arbeid er avgjerende for
a hindre at sykdommer far fotfeste og
sprer seg, sier avdelingsdirektar for
dyrehelse ved Veterinzaerinstituttet og
redaktgr av arets rapport, Thea Blystad
Klem.

Det er syvende gang
Veterinaerinstituttet lanserer
Dyrehelserapporten, som er en samlet
oversikt over helsetilstanden hos
norske landdyr.

Kilde: Veterinzerinstituttets hjemmeside,
publisert 23. april 2026

Mattilsynet: Strengere krav for villsvin-jakt

Godtgjarelsen for et villsvin felt i Norge
kan bli opptil 9 000 kroner.
Foto: Adobe Stock

Nye krav til dokumentasjon skal
forhindre juks. - Det kan ha sklidd

ut for enkelte, sier Pal Sindre Svae,
viltforvalter i Indre @stfold kommune,
til Smaalenenes Avis.

Mattilsynet har innfert strengere
krav for jegere som vil ha utbetalt
godtgjarelse for felte villsvin.
Endringene kommer etter bekymring
for svindel, der villsvin skutt i Sverige
oppgis som felt i Norge.

Jegere faridag 3 000 kroner
for hanndyr og 5 000 kroner for
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hunndyr nar de sender inn prgver
til Veterinaerinstituttet. | tillegg far
grunneier betaling for felte dyr. Na
skjerpes kravene til hva som ma
dokumenteres. Bakgrunnen for
endringene er mistanke om at noen
jegere har utnyttet ordningen.

- Pa grunn av den haye
godtgjerelsen pa opptil 9 000 kroner
kan enkelte ha falt for fristelsen og tatt
med seg noen svenske villsvin over
grensa og sagt at de er skutt i Norge,
sier Svae. Han understreker at det er
vanskelig 8 dokumentere, og at han
ikke kjenner til konkrete tilfeller lokalt.

Viltforvalteren synes det er
synd at det blir mer byrakrati for a
fa godtgjerelsen, men han forstar
samtidig at det ma bli slik. Svae
tror de nye reglene vil gi mer riktig
avskytningsstatistikk og det er
avgjerende for forvaltningen.

Ordningen med godtgjarelse
for villsvinjegere har eksistert i
siden 2023, og skal bidra til a holde
villsvinbestanden lav i Norge.

Kilde: Smaalenenes Avis, 9. april 2026

- Vi ser at flere sykdommer som er falsomme
for klima far bedre vilkar, ogsa her i nord,
sier Thea Blystad Klem.

Foto: Veterinaerinstituttet

Forskarar meiner
rensefisk bar avviklast

Heg dedelegheit hos rensefisk i
merd kombinert med varierande
evne til 3 ete lus, far forskarane
til @ konkludere med at bruk av
rensefisk ber fasast ut i lgpet av fa
ar. Dyrevelferda er for darleg, viser
ein ny oversiktsartikkel.

Studien har veert eit
samarbeid mellom forskarar fra
Deakin University i Australia,
Havforskingsinstituttet og
Veterinaerinstituttet.

- Rensefisk vart teken i bruk i
storskala basert pa eit for darleg
kunnskapsniva, etter at smaskala
forsgk viste lovande resultat.
Fokuset var pa korleis laksen
skulle fa mindre lus, dermed
vart det ikkje tatt nok omsyn
til dyrevelferda til rensefisken,
seier forskar Frode Oppedal fra
Havforskningsinstituttet.

Kilde: Veterinzerinstituttets hjemmeside,
publisert 29. april 2026
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Nytt fra Veterinzerforeningen

Elisiv Tolo er Arets veterinaer

Elisiv Tolo har mottatt prisen Arets
veterinaer 2026 for sitt langvarige
og systematiske arbeid for bedre
dyrevelferd hos produksjonsdyr
knyttet til transport, slakteri og
avliving av dyr.

Juryen la vekt pa hennes faglige
innsats og hennes personlige
egenskaper som formidler og kollega.
Prisen deles ut arlig av Den norske
veterinaerforening for & hedre en
veterinaer som har gjort en seerlig
innsats for faget og dyrevelferden.

Tolo har gjennom arene arbeidet
malrettet for & redusere stress, smerte
og lidelse hos dyr under transport
og ved slakting. Hun jobber i dag
i Animalia som spesialveterinaer
bedgving og avliving ved avdeling
Dyrevelferd, transport og slakting.

Et kiennetegn ved hennes arbeid

er koblingen mellom dyrevelferd
og systemer. Tolo har veert en
sentral padriver i utviklingen av
sakalt «etisk regnskap» ved
slakterier - et rammeverk som
vurderer dyrevelferden i hvert
trinn fra transport til avliving, og
som gir grunnlag for konkrete
forbedringstiltak.

| dag slaktes over 95 prosent
av norske husdyr ved anlegg som
bruker etisk regnskap. Juryen mener
arbeidet har veert avgjerende for loftet
i dyrevelferd ved norske slakterier de
siste drene.

Juryen konkluderer med at det
derfor er en stor glede a tildele prisen
Arets veterinaer 2026 til Elisiv Tolo.

Kilde: Veterinaerforeningens nettside,
20. mars 2026

Nytt system for legemiddelavtaler er innfort

Det nye systemet for legemiddelavtaler
til matproduserende dyr har veert
apent og tilgjengelig i et halvt

ar. Den 1. mai tradte bruken av
systemet i kraft som et KSL-krav
(Kvalitetssystem i landbruket) for de
husdyrprodusentene som benytter
legemiddelavtaler i samarbeid med sin
veterinaer.

Malet med systemet og den
faglige normen er a minimere
norsk legemiddelbruk gjennom
systematisk helsearbeid, og a sikre at
legemiddelbehandling som utferes via
en medhjelper ute i besetning skjer i
henhold til veterinaerens anbefalinger
og rapporteres korrekt.

Gjennom det siste halve aret har
KSL, Animalia og Veterinaerforeningen
samarbeidet om videre utvikling av
systemet. | arbeidet med den faglige
normen har Veterineerforeningen
mottatt innspill gjennom
webinarer, innspillsportal, epost
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og telefonsamtaler, fra veterineerer,
Mattilsynet og husdyrbransjen. Det
har blitt opprettet en referansegruppe
av produksjonsdyrpraktikere fra ulike
kanter av landet.

Arbeidet med videre utvikling
fortsetter, og Veterinzerforeningen
planlegger en sparreundersgkelse
ut til brukerne av systemet i lapet av
hgsten.

Kilde: Veterinaerforeningens nettside,
www.vetnett.no, 29. april 2026

- Jeg setter veldig stor pris pa utmerkelsen,
sier Elisiv Tolo, som mottok prisen under
Veterinaerdagene 2026. Foto: Animalia

Na blir ID-merking av
katt obligatorisk

EU har vedtatt felles regler for ID-
merking og registrering av hunder
og katter. For Veterinaerforeningen
er dette en gladsak. Behovet for
obligatorisk ID-merking av bade
hunder og katter har lenge veert
foreslatt, og det nye regelverket
bidrar til 3 sette dette tydeligere i
system.

Forordningen er EUs farste
felles minimumsregler for velferd,
sporbarhet, avl og handel med
familiedyr. Det skal bidra til a
bekjempe ulovlig dyrehandel og
«valpefabrikker». Alle dyr skal

registreres i nasjonale
databaser som kobles
sammen pa tvers av land. For
oppdrettere og selgere blir
kravet gjeldende etter fire ar,
mens private dyreeiere far lengre
overgangstid. Regelverket vil ogsa
gjelde i Norge gjennom EQS-
avtalen.

Kilde: Veterinaerforeningenes nettside,
www.vetnett.no og Kl, 28. april 2026
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Er 3-NOP trygt for folk og fe?

Metanhemmeren 3-NOP (Bovaer®) er vist G ha god effekt for G redusere
metanutslippet fra dravtyggere. Gjennomsnittlig har metanutslippet blitt
redusert med rundt 30 prosent, men med stor variasjon i ulike studier - fra
rundt 10 til naer 50 prosent. Stoffet har veert godkjent til melkeku i EU og
Norge pd bakgrunn av at EFSA (European Food Safety Authority) vurderte
det som trygti 2021 (1). Nyere studier, serlig fra Danmark, har vist at det

Aksel Bernhoft

Veterineer, ph.d.

Toksikolog og fortrygghetsansvarlig
Veterinaerinstituttet

Bruk av metanhemmeren 3-NOP
(3-nitrooksypropanol) som
tilskuddsfor til melkeku er satt
pa pause i EU og Norge etter at
uheldige bivirkninger er avdekket.
Bivirkningene er serlig rapportert
fra Danmark kort tid etter at det
ble palagt tatt i bruk til melkekyr.
En sperreundersgkelse om de
danske melkebendenes erfaring med
3-NOP hegsten 2025, viste at 2/3 av
de 644 produsentene som besvarte
undersokelsen, rapporterte om fall
i forinntak og melkeproduksjon. I
tillegg observerte de okt forekomst
av fordeyelseslidelser som redusert
vommotorikk, og diaré, samt apati
som kunne minne om melkefeber.
Ved oppher av bruken av 3-NOP
meldte 75 prosent om opphorte
produksjons- og helseproblemer.
Det ma bemerkes at andelen
som besvarte undersgkelsen var
kun 39 prosent, noe som gir stor
usikkerhet om hvor mange danske
melkebesetninger totalt som hadde
helse- og produksjonsproblemer.
Uansett viser undersokelsen, som ble
utfort av landbruksselskapet SEGES
Innovation i 2025, at antallet bender
som rapporterte problemer, var
betydelig. Problemene ble registrert
pa tvers av raser, ytelsesniva og
melkesystem (2).

SEGES Innovation ser ut til finne
en sammenheng mellom heyere
innhold av svovel i férplantene

kan ha uheldige bivirkninger (2).

der det er registrert forings- og
fordeyelseslidelser. Raps har relativt
hoyt svovelinnhold og brukes mye i
Danmark. Hypotesen er at overskudd
av hydrogen i vomma kombinert
med svovel kan danne hydrogensulfid
(H,S). Denne gassen er som kjent
svert farlig i hoye konsentrasjoner,

og den viktigste komponenten ved
gjodselgassforgiftning. I moderate
mengder i kuas vom er det sannsynlig
at den ogsa kan gi mer subtile
fysiologiske effekter.

Overskudd av hydrogen i
vomma er en bieffekt av nedsatt
produksjon og utslipp av metan
(CH,) som man ensker gjennom
behandlingen med 3-NOP. En del
av hydrogenoverskuddet finner veien
ut som hydrogengass, men ikke alt.
Gjenvarende hydrogen vil inngé
i andre molekyler som metanol
og etanol, som dannes i hoyere
konsentrasjoner hos kyr som fir
3-NOP. Det dannes antakelig ogsa
hydrogensulfid under gitte forhold.

Ved Arhus Universitet er det
de siste drene utfort en rekke
foringsforspk med anbefalte
konsentrasjoner av 3-NOP hos
melkeku med formal 4 studere
effekten pa metan, men ogsa
eventuelle produksjons- og
helsemessige bivirkninger (3).

Man har sammenlignet ulike typer
grovior, sett pa samvirkningen
med andre mulige méter 4 hemme

metanutslippet — som gkt mengde
fett i foret og tilskudd av nitrat.
Registrerte hovedfunn i tillegg til
mindre metandannelse har vart
redusert appetitt og til dels redusert
melkeproduksjon ved bruk av
3-NOP, mens gkt fett eller nitrat i
forrasjonen ikke har gite signifikant
tilleggseffekt. Bruk av maissurfér som
grovfor har vist storre reduksjon av
metan enn gras-/kleversurfér, noe
som kan ha sammenheng med at det
er mer stivelse i mais.

Da EFSA for noen ar siden
foretok en risikovurdering av 3-NOD,
var konklusjonen at stoffet var
trygt for melkeku opp til maksimal
anbefalt konsentrasjon i total
forrasjon (100 mg/kg torrveke) (1).
De aller fleste tilgjengelige studiene
pa drevtyggere var designet for a
bestemme stoffets effektivitet ved
lave konsentrasjoner i foret. Kun
to toleransestudier pa melkeku var
tilgjengelige. Begge studiene var med
holstein-frieser kyr og med mais-
surfor som hovedgrovfér. Den ene
studien hadde fire kyr pr gruppe som
fikk 0, 80, 400 eller 800 mg 3-NOP/
kg totalrasjon i opptil 90 dager.
Férinntaket var signifikant redusert i
hoyeste dosegruppe. To kyr, ei i hver
av de to heyeste dosegruppene, ble
avlivet tidlig i forsoket pa grunn av
redusert forinntak og letargi.

Den andre studien hadde 20 kyr
pr gruppe som fikk 0, 80, 100 eller
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200 mg 3-NOP/kg totalrasjon
torrveke i 56 dager. For- og vann-
inntaket var signifikant redusert i
hoyeste dosegruppe. Videre var det
diverse hematologiske og biokjemiske
parametere, samt organvekeer med
signifikante utslag. EFSA ansa
betydningen av disse parameterne
som sma og innenfor biologisk
variasjon. Men det som er pafallende
for meg, er at en rekke av disse
parameterne viste dose-respons-
sammenheng, altsd storre utslag ved
hoyere dose. Det gjelder nedgang

i monocytter og erytrocytter/
hematokritt/hemoglobin, kortere
protrombintid og okt fibrinogen,
lavere aktivitet av enkelte enzymer, og
lavere vekt av ovariene med okt dose.
Flere av parameterne viste signifikant
forskjell fra kontrollgruppen allerede
ved de to laveste konsentrasjonene
av 3-NOD som er innenfor anbefalt
konsentrasjon i forrasjonen.

Til tross for svert lite data
vedrerende toleranse hos drevtyggere,
og at dataene indikerer hematologiske
og biokjemiske endringer, om enn

stoffet hemmer enzymet metyl-
koenzym M reduktase i en gruppe
vombakterier — arkebakterier
(Archaea) — som produserer metan.
Denne reduksjonen av kuas naturlige
metanutslipp inneberer en endret
metabolisme med overskudd av
hydrogen som md finne utvei i
form av hydrogengass eller innga

i andre molekyler. Effekten av
3-NOP kan ogsi fore til en noe
endret sammensetning av vommas
mikrobiota, men om dette har
noen produksjons- eller helsemessig
konsekvens, er ukjent.

Det er lite sannsynlig at direkte
toksiske effekter av 3-NOP eller
metabolitter av dette stoffet er
involvert i bivirkningene som er
observert hos melkekyr. I dreveyggere
er det vist at 3-NOP s & si fullstendig
metaboliseres til forbindelser
som organismen kjenner, som
1,3-propandiol og nitrat, samt noe
3-nitrooksy propionsyre (NOPA).
Forbindelsene omdannes videre
og inkorporeres i melkesukker, og
endogent protein og fett (4). Dermed

Samlet sett er det sterke indikasjoner
pa at bruk av 3-NOP for a redusere
metanutslippet hos melkekyr i
anbefalt dose kan ha uheldige
bivirkninger hos dyrene.

subtile effekter, allerede ved anbefalte
konsentrasjoner, konkluderte EFSA
at 3-NOP er trygt for melkeku.
Det er denne konklusjonen som
har blitt oppfattet og viderefort av
EU-kommisjonen, Mattilsynet og
alle interessenter. EFSA presiserte
imidlertid at ingen sikkerhetsmargin
kunne etableres, og at man heller ikke
kunne etablere en trygg konsentrasjon
i foret til andre arter/kategorier av
drevtyggere. Etter mitt skjenn burde
den betydelige usikkerheten ved
sapass inkonklusive data for toleranse
hos melkekyr vert tydelig formidlet i
konklusjonen.

Bivirkningene som er pavist
ved bruk av 3-NOP, har hgyst
sannsynlig sammenheng med effekten
stoffet har p& metanproduksjonen.
Virkningsmekanismen er at
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er det heller ikke sannsynlig at
3-NOP som tilskudd til droveyggere
har noen helsemessig betydning for
konsumenter av melkeprodukter og
kjott.

NOPA er derimot en hoved-
metabolitt hos enmagete dyr (4), og
antas & vere den forbindelsen som
potensielt kan forarsake helseskade
ved betydelig hoyere doser som er
vist hos gnagere og hund (1). Det ma
ogsa tilfoyes at enkelte av studiene in
vitro og in vivo som har undersgkt
3-NOP i sakalte mikronukleus-
tester, har indikert at stoffet kan
vere gentoksisk (EFSA, 2021), men
dette antas & vere mindre relevant for
bruken som tilskudd til drevtyggere.

Samlet sett er det sterke
indikasjoner pé at bruk av 3-NOP

for & redusere metanutslippet hos

melkekyr i anbefalt dose, kan ha
uheldige bivirkninger hos dyrene.

I EFSAs vurdering fra 2021 ble

det konkludert med at stoffet var
trygt & bruke ¢l melkekyr — uten at
usikkerhet ble poengtert — selv om
de sparsomme toksikologiske dataene
som da var tilgjengelige, fremstod
som inkonklusive. EFSA skal ni i
gang med en revurdering av stoffet
basert pa nyere data.

Sluttkommentar

Selvsagt er det na svert viktig &
redusere utslippet av gasser som
forstyrrer jordklodens klima.
Sporsmalet er om tilskudd av
kjemikalier i drevtyggernes for for
d redusere metanutslippet er veien
d g, eller er et spill for galleriet?
Vi vet godt at hovedérsaken til
klimaendringene handler om
menneskenes kolossale forbruk
av fossilt brennstoff gjennom de
siste tidrene, og ikke utslippet fra
drevtyggere i en naturtilpasset
driftsform.
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til en konkurransedyktig pris. Fas bade i
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Granulocytzer anaplasmose er en vektorbdren infeksjon som overfares via
flatt. Hos hund gir infeksjonen lite spesifikke kliniske tegn som redusert
allmenntilstand, redusert matlyst, feber og muskel- og skjelettsmerter. De
vanligste og mest spesifikke hematologiske avvikene er trombocytopeni
av varierende alvorlighetsgrad og pdvisning av intracytoplasmatiske
morulaer i granulocytter i blodutstryk. Ved biokjemisk analyse ses ofte
okte akuttfaseproteiner forenlig med systemisk inflammasjon. Respons pd
behandling med antibiotika er som oftest rask og prognosen ansett som

god.

Innledning

Granulocyter anaplasmose er en
vektorbaren sykdom som finnes
utbredt over hele verden (1,2).

Den ansvarlige organismen,
Anaplasma phagocytophilum, er en
gram-negativ, obligat intracelluler
alfaproteobakterie som invaderer
granulocytter der de utvikles og
samles i smé grupper (morulaer)
(1-3). Bakterien overfgres ved

hjelp av en vektor, som oftest flatt

i slekten Ixodes, og kan gi sykdom
hos flere typer pattedyr som hunder,
katter, hester, domestiserte og

ville drevtyggere og mennesker
(1,3). I Norge og resten av Europa
er den vikeigste vektoren for A.
phagocytophilum skogflatten Ixodes
ricinus (2). Bakterien har transstadial
overfering i vektoren (4), og studier
har vist at forekomsten i skogflate
underseke ulike steder i Norge
(Viken, Telemark, Serlandet) er fra
1,4 % til 8,0 % (5-7). Granulocyter
anaplasmose er en zoonose, men
sykdommen smitter ikke direkte fra
dyr til mennesker. Sykdommen hos

mennesker er oftest asymptomatisk
eller mild, og det var frem til 2018
rapportert ni tilfeller i Norge (8).
A. phagocytophilum kan gi
akutt sykdom hos hund med
feber, redusert allmenntilstand,
anoreksi og smerter i muskler og
skjelett. Vanlige hematologiske
og biokjemiske endringer
inkluderer trombocytopeni, anemi,
pavisning av intracytoplasmatiske
morulaer i granulocytter ved
undersokelse av blodutstryk, akte
leverenzymer, hypoalbuminemi
og hyperbilirubinemi (1,3). Det
finnes flere kommersielt tilgjengelige
antistofftester som kan brukes
diagnostisk, men pd grunn av
infeksjonens akutte forlgp, vil
mange hunder kunne ha et lavt
antistofftiter pé testtidspunkeet og
et negativt testresultat (3). I ddlige
stadier av sykdommen, vil en PCR-
undersgkelse for Anaplasma spp.
DNA i blodet ofte vare positiv,
ogsd hos hunder som er negative pa
de kvalitative antistofftestene som

benyttes i klinikken (3).
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Forekomsten av klinisk sykdom ved
smitte med A. phagocytophilum hos
hund i Norge er ikke kjent. I denne
kasusserien presenteres kliniske
tegn, diagnostikk og behandling

av fire hunder med granulocyter
anaplasmose.

Kasusserie

Fire hunder som ble diagnostisert
med A. phagocytophilum infeksjon
i perioden september 2020 til mai
2025 ble inkludert.

Kasus |

Signalement og anamnese

En strihiret vorstehhund, kastrert
tispe pd 7 ar veide 24,4 kg. Hunden

hadde blitt importert til Norge fra
Danmark som valp, men hadde ikke

vert utenlands siden. Fliteprofylakse
hadde blitt administrert jevnlig
gjennom sesongen, men eier hadde
observert en flatt pa hunden en
og en halv uke tidligere. Hunden
hadde ingen kjent sykdom og ble
ikke behandlet med noen legemidler
utover flateprofylakse. Eier var usikker
pa ndr hunden sist var vaksinert.
Hunden hadde vert slapp i et par
dager, hadde darlig appetitt og eier
hadde observert en svert mork,
nzrmest sort avipring med normal
konsistens. Det var ikke observert
oppkast, men hunden hadde av og til
siklet og gulpet.

Ved undersgkelse hos veterinar
ble det avdekket feber (40,7 °C) og
markert trombocytopeni (15 x 10°/L;

RI: 200 — 460 x 10°/L). Hunden
fikk 200 mL RingerAcetat iv for
den i september 2020 ble henvist

til AniCura Jeloy Dyresykehus for
utredning av trombocytopeni.

Klinisk undersokelse

Ved klinisk undersgkelse var

hunden nedstemt. Slimhinnene

var rosa, torre og klebrige med en
kapilleerfylningstid (KFT) pa to og
ett halvt sekund. Femoralpulsen

var av god kvalitet, synkron med
hjerteslagene og med en frekvens

pa 80/min. Respirasjonsfrekvensen
var 24/min, og hunden hadde et
kostoabdominalt respirasjonsmenster.
Auskultasjon av hjerte og lunger

var uten anmerkning, og det var
ingen avvik ved palpasjon av buken.
Tilgjengelige lymfeknuter var
symmetriske med normal sterrelse og
tekstur. Hunden hadde ingen tegn

til bledninger i hud, slimhinner eller

Tabell 1. Resultater av hematologiske og biokjemiske analyser (C-reaktivt protein; CRP) ved innledende undersgkelse (Dag 0) og ved
senere kontroll (Dag 4, 6, 9 eller 12), med gjeldende referanseintervaller (RI) for de analyseinstrumentene som ble benyttet.

Kasus | Kasus Il Kasus I11 RI Kasus IV RI
Analytt
Dag 0 Dag 6 Dag 0 Dag9 Dag 0 Dag 4 Advia 2120i Dag 0 Dag 12 ProCyte
RBC 5,6 6,3 6,1 6,4 53 57 5,1-8,5x10%/L 6,02 7,15 5,65-8,87x10%/L
HCT 0,39 0,45 0,40 0,42 0,37 0,41 0,35-0,55 L/L 35,2 44,8 37,3-61,7 %
HGB 136 152 151 149 130 136 120-180 g/L 13,5 16,2 13,1-20,5 g/dL
MCV 69,8 71,9 65,7 65,8 70,2 71,1 62,0-76,0 fL 58,5 62,7 61,6-73,5fL
MCHC 346 339 379 356 351 334 320-360 g/L 38,4 36,2 32,0-37,9 g/dL
RDW 12,2 12,2 12,8 13,8 12,5 12,5 11,0-16,0 % 15,4 19,0 13,6-21,7 %
RETIC 7 35 14 50 6 9 8-129x10°/L 9,6 170,2 10,0-110,0 K/pL
WBC 4,0 53 5,6 8,7 11,6 26,0 6,0-18,0x10°%/L 6,37 8,53 5,05-16,76x10°%/L
NEUT 2,992 3,2 4,32 5,4 8,692 19,54 3,6-13,0x10°%/L 57512 5,43 2,95-11,64x10°%/L
LYMPH 0,7 1,5 0,9 2,5 1,5 4,6 0,8-5,8x10°%/L 0,29 1,94 1,05-5,10x10°/L
MONO 0,2 0,3 0,2 0,4 0,7 1,2 0-1,6x10°/L 0,32 0,50 0,16-1,12x10°%/L
EOS 0 0,2 0,1 0,3 0 0,1 0-1,8x10°/L 0,00 0,61 0,06-1,23x10°%/L
BASO 0 0 0 0 0,1 0,2 0-0,4x10°/L 0,01 0,05 0-0,10x10°%/L
LUC 0,3 0 0 0 0,7 0,4 0-1,5x10°/L = = =
PLT 113 239 60 206 16 92 180-500x10°/L 65 386 148-484 K/pL
MPV 28,7 15,2 13,6 11,6 24 21,3 8,4-14,1 fL 14,9 11,6 8,7-13,2 fL
PCT 0,03 0,36 0,08 0,24 0,04 0,20 0,10-0,40 % 0,10 0,45 0,14-0,46 %
Advia 1800 ‘ Catalyst One
CRP ‘ 140,9 ‘ 13,8 ‘ 103,4 ‘ 14,9 ‘ 124,4 ‘ 37,5 0-15,0 mg/L 89,3 ‘ 9,6 ‘ 0-10,0 mg/L

* Mild venstreforskyvning.
2 Pavisning av morulaer.

3P3vist plateklumper i blodutstryk, reelt platetall er hgyere enn telletallet fra automatisert analyse.

4 Pavisning av et lavt antall morulaer.
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ledd og rektaltemperaturen ble malt
til 40,5 °C. Det ble ikke observert
makroskopisk synlig blod i avferingen
ved rektalundersgkelse.

Diagnostiske undersokelser

Den markerte trombocytopenien
pavist hos henvisende veteriner

var ikke bekreftet med morfologisk
undersgkelse. Det var derfor onskelig
4 verifisere denne for undersokelser
med hensyn pé arsakssammenheng
ble utfort.

Hematologiske og biokjemiske
analyser ble utfert pa henholdsvis
Siemens Advia 2120i og Siemens
Advia 1800 (Tabell 1, Kasus I, Dag
0). Signifikante avvik inkluderte
en markert trombocytopeni og
en markert gkning i C-reaktivt
protein (CRP). Det ble ogsé
pavist en mild neytropeni og en
mild lymfopeni. Morfologisk
undersekelse av blodutstryk ble
utfort av klinisk patolog med funn
av en mild neytropeni med mild
venstreforskyvning og pavisning av
multiple, storre plateklumper, slik at
platetallet var hoyere enn telletallet fra
automatisert analyse. I flere noytrofile
granulocytter var det basofile legemer
forenlig med morulaer, hgyst suspeke
med henblikk pé infeksjon med A.
phagocytophilum.

Det ble ogsd utfort en hurtigtest
for vektorbarne infeksjoner (IDEXX
SNAP 4Dx Plus) som var negativ for
Anaplasma spp. (A. phagocytophilum,
Anaplasma platys), Ebrlichia spp.
(Ebrlichia canis, Ebrlichia ewingii),
Borrelia burgdorferi og Diriofilaria
immitis.

Det ble utfert méling av urinens
spesifikke vekt og kjemisk analyse
med urinstiks (IDEXX VetUA) i
skalurin. Urinen var konsentrert
med en spesifikk vekt pa 1,045 og
urinstiks viste utslag pé protein (5,0
g/L, 3+) og blod (50 erytrocytter/pL,
3+).

Rentgenbilder av thorax i tre
plan var uten synlige avvik. En
ultralydundersekelse av abdomen
ble utfert pa usedert pasient og
avdekket mild lymfadenomegali
i krgslymfeknuter, samt mild
splenomegali.
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Diagnose og behandling

I pavente av svar pa innledende
diagnostiske undersakelser

ble pasienten behandlet med
RingerAcetat (Fresenius Kabi)

5 mL/kg/time iv, paracetamol
(Paracet, Weifa) 10 mg/kg bid po og
maropitant (Prevomax, Dechra) 1
mg/kg sid iv.

Kliniske og diagnostiske funn
var forenlige med granulocyter
anaplasmose. Behandling med
antibiotika, doksysyklin (Doxylin,
Actavis) 10 mg/kg bid po i 14 dager
ble igangsatt og hunden ble sendt
hjem etter ett dogns hospitalisering.
P4 dette tidspunktet var hunden
betydelig kvikkere, afebril og spiste
med god appetitt.

Oppfalging

Hunden kom til kontroll seks
dager etter hjemsendelse og

eier opplevde da hunden som

helt frisk igjen. Det var ingen
avvik ved klinisk undersokelse.
Hematologiske og biokjemiske
analyser viste at blodplater og CRP
na var innenfor sine respektive
referanseintervaller (Tabell 1, Kasus
I, Dag 6). Det ble ogsa utfert en
ny morfologisk undersekelse som
verifiserte telletallene, og morulaer
ble ikke identifisert. Responsen pa
behandlingen med doksysyklin ble
vurdert som svert god, og planlagt

behandling ble anbefalt fullfert.

Kasus Il
Signalement og anamnese

En striharet dachshund, kastrert tispe
pa 4,5 ar veide 11,8 kg. Hunden
hadde aldri vert pé utenlandsreise,
fikk regelmessig profylaktisk
behandling mot flatt og det var ikke
nylig observert flitt pd hunden. Den
hadde ikke kjent sykdom med unntak
av en litt “sensitiv tarm”, og ble foret
med et spesialfor (Hill’s Prescription
Diet i/d Stress) for dette. Hunden
hadde ikke fitt legemidler utover
faceprofylakse og anbefalte vaksiner.
Hunden var slapp hjemme og ville
hverken spise eller drikke. Eier hadde
malt en rektaltemperatur pé 40,2 °C.
Det var ikke observert oppkast, men
avferingen hadde hatt varierende

konsistens og hunden spiste store
mengder med gress. Eier syntes det
virket som om hunden hadde ubchag
ved urinering. Det var ikke observert
blod i urinen eller avforingen.
Hunden kom i juli 2023 til AniCura
Jeloy Dyresykehus grunnet redusert
allmenntilstand og feber.

Klinisk undersokelse

Hunden var tydelig nedstemt

ved innledende undersgkelse.
Slimhinnene var rosa og mildt
klebrige med en KFT pa to
sekunder. Femoralpulsen var

av god kvalitet, synkron med
hjerteslagene og med en frekvens pa
104/min. Respirasjonsfrekvensen

var 28/min. Hunden hadde et
kostoabdominalt respirasjonsmenster,
avbrutt av intermitterende pesing.
Auskultasjon av hjerte og lunger

var uten anmerkning. Tilgjengelige
lymfeknuter var symmetriske

med normal sterrelse og tekstur.

Ved palpasjon av buken virket
hunden om, spesielt ved kaudal
palpasjon, men uten andre funn.
Det ble observert markert bilateral
blefarospasme og skleral karinjeksjon
som var mest uttalt i limbus. Ved
gyeundersgkelse ble det pavist
redusert trykk (9-10 mmHg; RI: 15-
25) i begge oyne, mens undersgkelse
av retina var uten anmerkning. Ved
menstring ble det ikke observert
halthet, men generelt stive bevegelser
og ved manipulasjon av hasene

viste hunden tegn til smerte.
Bevegelsessystemet var ellers uten
anmerkning. Hunden hadde ingen
bledninger i hud eller slimhinner og
rektaltemperatur ble malt til 40,4 °C.
Det ble ikke observert makroskopisk
synlig blod i avferingen ved
rektalundersokelse.

Diagnostiske undersakelser

Hematologiske og biokjemiske
analyser ble utfort pa henholdsvis
Siemens Advia 2120i og Siemens
Advia 1800 (Tabell 1, Kasus II, Dag
0). Signifikante avvik inkluderte
moderat til markert trombocytopeni
og markert gkning i CRP.

Ultralydundersokelse av
abdomen ble utfort uten signifikante
funn. Urinpreve ble tatt ved
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cystocentese i forbindelse med
ultralydundersekelsen. Det ble mélt
spesifikk vekt og utfort kjemisk
analyse med urinstiks (IDEXX
VetUA). Urinen hadde spesifikk
vekt pa 1,011 etter behandling med
intravengs vaske, og urinstiks viste
utslag pa blod (250 erytrocytter/
uL, 4+). Bakteriologisk dyrkning av
urinen ble utfert uten at bakterier ble
pavist. En hurtigtest for vektorbdrne
infeksjoner (IDEXX Snap 4Dx
Plus) var positiv for Anaplasma spp.
og negativ for Ebrlichia spp., B.
burgdorferi og D. immitis.
Morfologisk undersgkelse av
blodutstryk ble utfart eksternt
(IDEXX Laboratories). Det ble pévist
moderat til markert trombocytopeni
og morulaer i ngytrofile
granulocytter, hgyst suspekt med
henblikk pa infeksjon med A.
phagocytophilum. Det ble ogsa utfert
kvantifisering av antistoffer i serum
ved hjelp av ELISA som viste 50,3
TU (RI: 0-8), og PCR-undersekelse
for Anaplasma spp. pa EDTA-
stabilisert fullblod som var positiv.

Diagnose og behandling

I pavente av svar pa innledende
diagnostiske undersgkelser ble
pasienten hospitalisert pé klinikken
og behandlet med RingerAcetat,
(Fresenius Kabi) 5,5 mL/kg/time iv,
paracetamol (Paracet, Weifa) 10 mg/
kg bid po og maropitant (Prevomax,
Dechra) 1 mg/kg sid iv.

Kliniske og diagnostiske funn
var forenlige med granulocyter
anaplasmose. Behandling med
doksysyklin (Ronaxan vet. Boehringer
Ingelheim) 8,8 mg/kg bid po i 28
dager ble igangsatt. Hunden ble sendt
hjem etter hospitalisering i ett dogn.
P4 dette tidspunktet var hunden
betydelig kvikkere, afebril og spiste
med god appetitt.

Oppfelging
Hunden kom til kontroll ni dager
etter hjemsendelse. Eier opplevde da
hunden som betydelig bedre, men
fremdeles litt slappere enn normalt.
Det var ingen signifikante avvik ved
klinisk undersokelse.

Nye hematologiske og
biokjemiske analyser viste blodplater

Figur 1. Ngytrofil granulocytt med morula i cytoplasma. Det kan ogsa pavises redusert tetthet
av plater. Modifisert Wright’s farging. 40x objektiv. Foto: Bente Kristin Saevik

og CRP innenfor sine respektive
referanseintervaller (Tabell 1, Kasus
I1, Dag 9). Morfologisk undersgkelse
ble ikke utfort.

Hunden kom deretter til kontroll
tre uker etter oppstart av behandling.
Eier opplevde da hunden som frisk,
og den kliniske undersokelsen var
uten avvik. Respons pd behandlingen
ble vurdert som svert god, og den
foreskrevne behandlingen ble anbefalt
fullfert. En ny PCR- undersekelse for
Anaplasma spp. pd EDTA-stabilisert
fullblod var negativ. Nytt kvantitativt
antistofftiter ble analysert etter atte
maneder og viste et resultat pa 7,2
TU (RI: 0-8).

Kasus 11
Signalement og anamnese

En dvergpuddel, intakt hannhund pa
11 é&r veide 6,2 kg. Hunden hadde
vert jevalig i Sverige (Stockholm

og Fjillbacka) gjennom sommeren,
men det var over fire mineder siden
siste reise. Flattprofylakse hadde
blitt jevnlig administrert i lopet

av sesongen. Det var ikke nylig
observert flatt pd hunden. Hunden
hadde ingen kjent sykdom og fikk
ingen legemidler utover profylaktisk
behandling mot flatt og anbefalte
vaksiner.

Hunden hadde i fire dager vist

redusert allmenntilstand og svert
redusert appetitt. Det var ikke
observert oppkast eller unormal
avfering. Ved undersokelse hos
veteriner ble det pavist feber (39,8 °C),
samt et sir i munnhulen etter
tanntrekk utfort noen mineder
tidligere. Hunden ble behandlet med
paracetamol og amoxicillin, men
ble allment dérligere i lopet av de
neste dagene. Videre undersekelse to
dager senere avdekket hoyere feber
(40,5 °C), et lavt antall blodplater
(37 K/uL; RI: 148-484 K/ulL) og ekt
CRP (>100 mg/L; RI: 0-10 mg/L).
Andre biokjemiske analyser var uten
signifikante avvik.

Behandling med meloksikam
og klindamycin ble igangsatt uten
bedring, og hunden ble henvist
til AniCura Jeloy Dyresykehus i
november 2024 for videre utredning
av feber og trombocytopeni.

Klinisk undersgkelse

Hunden fremsto slapp og nedstemt
ved ankomst til dyresykehuset.
Slimhinnene var rosa og klebrige med
KFT pa to sekunder. Femoralpulsen
var av god kvalitet, synkron med
hjerteslagene med en frekvens pé
84/min. Respirasjonsfrekvensen

var 24/min, og hunden hadde et
kostoabdominalt respirasjonsmenster.
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Auskultasjon av hjerte og lunger var
uten anmerkning og tilgjengelige
lymfeknuter var symmetriske

med normal sterrelse og tekstur.
Abdominal palpasjon var uten
tydelige avvik, men hunden

reagerte noe ved kaudal palpasjon. I
munnhulen var det et sir i omradet
for tann 203 etter tidligere tanntrekk.
Hunden hadde ingen tegn til
bledninger i hud, slimhinner eller
ledd og rektaltemperaturen ble malt
til 39,7 °C. Det ble ikke observert
makroskopisk synlig blod i avferingen
ved rektalundersgkelse.

Diagnostiske undersokelser

Ved ankomst ble det utfert
hematologiske analyser og analyse av
CRP pa henholdsvis Siemens Advia
2120i og Siemens Advia 1800 som
viste en markert trombocytopeni og
en markert gkning i CRP (Tabell 1,
Kasus III, Dag 0).

Morfologisk undersokelse
av blodutstryk ble utfort av
klinisk patolog med funn av
markert trombocytopeni og mild
venstreforskyvning av neytrofile
granulocytter. I flere noytrofile
granulocytter var det basofile legemer
forenlig med morulaer (Figur 1),
heyst suspekt med henblikk pa
infeksjon med A. phagocytophilum.
Det ble ogsd utfrt en hurtigtest for
vektorbarne infeksjoner (IDEXX
Snap 4dx Plus) som var negativ.

I kateterurin ble det mélt spesifikk
veke, samt utfort kjemiske analyser
med urinstiks (IDEXX VetUA).
Urinen hadde en spesifikk veke
pa 1,010 etter behandling med
intravenas vaske, og urinstiks viste
utslag pé protein (0,3 g/L, 1+) og
blod (250 erytrocytter/pL, 4+).

En PCR-undersgkelse for
Anaplasma spp. ble utfort pa EDTA-
stabilisert fullblod ved eksternt
laboratorium (IDEXX Laboratories),
og var positiv.

Diagnose og behandling

I pavente av svar pa innledende
diagnostiske undersgkelser ble
pasienten hospitalisert med folgende
behandling; RingerAcetat (Fresenius
Kabi) 3,3 mL/kg/time iv, paracetamol
(Paracet, KaroPharma) 10 mg/kg
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Figur 2. To ikke-intakte naytrofile granulocytter i tungen av blodutstryket som inneholder
morulaer. Erfaringsmessig er det ofte relativt lett 3 oppdage morulaer i denne delen av

utstryket, men det er det sakalte monolaget av blodutstryket som benyttes til morfologisk
vurdering. Farget med hurtigfarging (Hemacolor, Sigma-Aldrich). 40x objektiv. Foto: Bente

Kristin Saevik

bid po og maropitant (Vominil,
VetVivaRichter) 1 mg/kg sid iv.
Kliniske og diagnostiske funn
var forenlige med granulocyter
anaplasmose og behandling med
doksysyklin (Ronaxan vet. Boehringer
Ingelheim) 8 mg/kg bid po i 21 dager
ble igangsatt. Hunden ble sendt hjem
etter hospitalisering i ett degn. Ved
hjemsendelsen var hunden betydelig
kvikkere og afebril, men hadde

fremdeles noe redusert appetitt.

Oppfalging

Hunden kom til en kontroll fire
dager etter hjemsendelse. Eier
opplevde da hunden som betydelig
bedre. Matlysten var mye bedre, men
hunden var fremdeles noe slapp.

Det var ingen signifikante avvik ved
klinisk undersgkelse.

Nye hematologiske og
biokjemiske analyser viste en
ekning i blodplater verifisert ved
morfologisk undersgkelse og en
reduksjon i CRP (Tabell 1, Kasus
111, Dag 4). Morulaer var fremdeles
til stede i et lavt antall ngytrofile
granulocytter. Ved ny kontroll 16
dager etter hjemsendelse var bade
antall blodplater og CRP innenfor
sine respektive referanseintervaller.

Morulaer ble ikke identifisert.

Respons pa behandling ble vurdert
som svert god, og den igangsatte

behandlingen ble anbefalt fullfort.

Kasus IV
Signalement og anamnese

En tibetansk spaniel, intakt hann-
hund pa 10 ér veide 6,8 kg. Hunden
hadde aldri vert péd utenlandsreise,
fikk regelmessig profylaktisk
behandling mot flact med fluralaner
i tablettform (Bravecto, MSD
Animal Health), og det var ikke
nylig observert flatt pa hunden.

Den hadde ikke kjent sykdom

og fikk ingen legemidler utover
faceprofylakse og anbefalte vaksiner.
Hunden hadde hatt anoreksi i ett
degn. Hunden var slapp hjemme og
ville heller ikke drikke. Det var ikke
observert oppkast eller diaré. Det
var ikke observert blod i urin eller
avfering. P4 grunn av den nedsatte
allmenntilstanden kom hunden i mai
2025 til AniCura Jeloy Dyresykehus.

Klinisk undersokelse

Hunden fremsto som relativt kvikk
ved ankomst til dyresykehuset.
Slimhinnene var rosa og fuktige
med en KFT pa under to sekunder.
Femoralpulsen var av god kvalitet,
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synkron med hjerteslagene og med
en frekvens pa 112/min. Hunden
peste ved undersgkelsen; med dette
forbehold, var auskultasjon av
hjerte og lunger uten anmerkning.
Tilgjengelige lymfeknuter var
symmetriske med normal storrelse
og tekstur. Abdominal palpasjon
var uten tydelige avvik. Hunden
hadde ingen tegn til bledninger

i hud, slimhinner eller ledd og
rektaltemperaturen ble mélr il
39,7 °C. En rektalundersgkelse

ble ikke utfort grunnet hundens
temperament.

Diagnostiske undersakelser

Hematologiske og biokjemiske
analyser ble utfort pa henholdsvis
IDEXX ProCyte og IDEXX Catalyst
One (Tabell 1, Kasus IV, Dag 0),
signifikante avvik inkluderte en
moderat til markert trombocytopeni
og en moderat gkning i CRP. Det ble
ogsd pavist en markert lymfopeni og

en svert mild ikke-regenerativ anemi.

Morfologisk undersgkelse av
blodutstryk ble utfert av klinisk
patolog med funn av moderat til
markert trombocytopeni, mild
venstreforskyvning av neytrofile
granulocytter, markert lymfopeni
og mulig sveert mild anemi. I
flere neytrofile granulocytter var
det basofile legemer forenlig med
morulaer (Figur 2) og heyst suspekt
med henblikk pé infeksjon med
A. phagocytophilum.

Det ble ogséd utfert en hurtigtest
for vektorbarne infeksjoner IDEXX
Snap 4Dx Plus) som var negativ. I
kateterurin ble det mélt spesifikk
veke, same utfort en kjemisk analyse
med urinstiks (IDEXX VetUA).
Urinen hadde en spesifikk vekt pa
1,044, og urinstiks viste utslag pa
protein (0,3 g/L, 1+) og blod (250
erytrocytter/pL, 4+). En PCR-
undersgkelse for Anaplasma spp.
utfert pi EDTA-stabilisert fullblod
ved eksternt laboratorium (IDEXX
Laboratories) var positiv.

Diagnose og behandling

Hunden ble behandlet med para-
cetamol (Paracet, KaroPharma) 10 mg/
kg bid po i tre dager og maropitant
(Vominil, VetVivaRichter) 1 mg/

kg sc som en engangsbehandling pa
klinikken. Hunden ble ikke
hospitalisert grunnet kort sykdoms-
forlgp og relativt god allmenntilstand
ved klinisk undersokelse.

Kliniske og diagnostiske funn
var forenlige med granulocyter
anaplasmose. Behandling med
doksysyklin (Ronaxan vet. Boehringer
Ingelheim) 7,3 mg/kg bid po i 14
dager ble igangsatt og hunden ble
sendt hjem. Ved telefonkonsultasjon
dagen etter var hunden betydelig
bedre, hadde begynt & spise og var
afebril med en rektaltemperatur pa
38,2 °C.

Oppfelging

Hunden kom til kontroll tolv
dager etter innledende besok. Eier
opplevde da hunden som helt

frisk igjen. Det var ingen avvik
ved klinisk undersokelse og nye
hematologiske og biokjemiske
analyser viste at blodplater og CRP
nd var innenfor sine respektive
referanseintervaller. Det foreld en
mild retikulocytose (Tabell 1, Kasus
IV, Dag 12). Det ble ogsa utfort en
ny morfologisk undersekelse som
verifiserte telletallene, samt pviste
en mild polykromasi. Morulaer
ble ikke identifisert. Responsen

pa behandlingen med doksysyklin
ble vurdert som svert god, og

behandlingen ble anbefalt fullfort.

Diskusjon

A. phagocytophilum tilherer
familien Anaplasmataceae i ordenen
Rickettsiales. 1 2001 ble Ebrlichia
equi, E. phagocytophila og agenset
som forarsaker HGA (human
granulocyter anaplasmose) tidligere
HGE (human granulocyter
ehrlichiose) (1,2,9) reklassifisert

til A. phagocyrophilum. Bakterien
infiserer myeloide celler via
endocytose, fortrinnsvis noytrofile
granulocytter, sjeldnere cosinofile
granulocytter, ved primert 4 binde
seg til overflateliganden P-selektin
glykoprotein-1 (9-11). I vertscellen
dannes intracytoplasmatiske
inklusjoner pa 1,5 — 2,5 um, kalt
morulaer (1,2,9). A. phagocytophilum
frigjores fra vertscellen ved hjelp av
cytolyse, som fremmer infeksjon av

flere celler og multiple organer (9,12).

Anaplasmose er en zoonose,
og infiserte dyr kan vere et viktig
reservoar og kilde til infeksjon av
vektorer. Selv om kjaledyr lever
i tett kontakt med mennesker, er
kjeledyr en mindre sannsynlig
kilde til infeksjon hos mennesker.
Dette er blant annet basert pa
funn i studier av seroprevalens hos
mennesker med seropositive kjeledyr
og mennesker uten kjeledyr (1,2).
Bakteriemifasen hos hund er kort,
noe som sannsynligvis begrenser
hundens betydning som smittekilde
(2). Ville karnivorer og gnagere er en
mer sannsynlig kilde il overforing
av fliccbdrne sykdommer mellom
mennesker og dyr (1,4,13). Det er
imidlertid sett en korrelasjon mellom
antall seropositive hunder og tilfeller
av anaplasmose registrert humant.
Antallet seropositive hunder i et gitt
omrade kan gi en indikasjon om
risikoen for human smitte (14).

Human anaplasmose har hatt
pkende forekomst i USA, Europa
og Asia siden tidlig pa 90-tallet (2)
og er beskrevet sporadisk i Norge
med totalt ni tilfeller rapportert
frem ¢l 2018 (8). At det er sipass fa
rapporterte tilfeller kan skyldes at de
kliniske symptomene hos mennesker
er lite spesifikke og milde.

Smitteoverforing uten vektor er
beskrevet etter direkte kontakt med
blod fra infiserte dyr eller mennesker,
som blodtransfusjon (2,15). Ved
transfusjon hos hund anbefales det
at donorer av blod undersgkes for
infeksjon med A. phagocyrophilum
ved serologi og PCR-undersokelse
(16). Prevalensen av seropositive
hunder varierer mellom ulike land
og regioner: 17 % i Sverige, 5,3 %

i Finland, 50 % i Portugal og Italia,
50 % i Tyskland, 11,5 % i Spania
0g 46,1 % i Dst-Europa (1,12). Det
er rapportert at 20/87 serumprover
(23 %) fra hunder i Aust-Agder var
positive (17), men forekomsten vil
ogsd kunne variere med tidspunkeet
for studien.

Flactbarne sykdommer angis &
oke i utbredelse, sannsynlig grunnet
global oppvarming og skende
reiseaktivitet med kjeledyr (15,18).
Dette kan fore til at flittbarne
sykdommer som ikke forekommer
i Norge, diagnostiseres hos hunder
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etter reise. Agens fra hunder smittet

i utlandet kan ogsé overfores til
vektorer her hjemme og dersom visse
forutsetninger er oppfyle, bidra til at
sykdommene etablerer seg i Norge.
Okende utetemperatur vil kunne
fore til at flicpopulasjonen i Norge
endres, blant annet ved etablering

av nye arter som Rhipicephalus
sanguineus (19).

Hundene i denne kasusserien
horte hjemme og oppholdt seg
primert pd Ostlandet, og var
mest sannsynlig smittet lokalt da
ingen nylig hadde vert utenlands.
Infeksjonstidspunktene gjenspeiler
tidsperioden med aktiv flittpopulasjon
i det aktuelle omradet (9). L ricinus
er aktiv fra temperaturer rundt 6 °C
(15) og utetemperaturen vil i stor
grad pavirke hvor tidlig sesongen
starter pd viren og hvor lenge den
varer utover hgsten og vinteren.
Kasus III ble syk si sent pa dret som
i november. For & redusere risiko for
infeksjon anbefales profylakse mot
flace, same rask fjerning av flatt som
har festet seg pa hunden (2,4,15,19).
Repellerende midler, syntetiske
pyretroider, permetrin og deltametrin
ber vurderes i omrader med hoy
forekomst av A. phagocyrophilum og
andre flictbdrne agens (19). Basert
pa informasjon gitt av eier, hadde
alle pasientene i denne kasusserien
face profylakse mot flatt. Det finnes i
dag ingen vaksine mot anaplasmose
(4,15). Hvorvidt eier har observert
flace pa hunden vil variere (9,12), og
var kun tilfelle med Kasus I. Dette
understreker at flattbarne sykdommer
ikke kan utelukkes basert pa fraver av
denne observasjonen.

A. phagocyrophilum angis a
overfores fra flacten il vertsdyret
innen 24 il 48 timer, og bakteriemi
oppstér fire til syv dager etter
natutrlig infeksjon (1,19). Bakterien
nedregulerer funksjonene il
neytrofile granulocytter og
pavirker motilitet, fagocytose,
endoteladheranse, transmigrasjon og
apoptose. Dette forer til at bakterien
kan overleve og danne morulaer
i celler som vanligvis har en kort
levetid pa di dil tolv timer (2).

Det er ikke beskrevet noen klar
rase-, kjonns- eller aldersdisposisjon.
Risikoen for smitte vil variere med
arstid. Hunder som er mye ute i
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skog og mark vil kunne ha en storre
sannsynlighet for smitte enn hunder
som oppholder seg primert i urbane
strek (2,15,18). I en belgisk studie ble
det imidlertid pavist en hoy forekomst
av flate ogsd i hager (44,3 %), spesielt
i rurale omrader (20). Eldre hunder
er oftere seropositive enn yngte,
sannsynlig grunnet gkt risiko for
eksponering over tid (15). I noen
studier er retrievere overrepresentert.
Dette gjenspeiler trolig at disse
hundene oftere oppholder seg i
cksponerte omrider, heller enn en
reell rasedisposisjon (11). Hundene

i denne kasusserien var av fire

ulike raser (striharet vorstehhund,
strihdret dachshund, dvergpuddel

og tibetansk spaniel) med varierende
alder, to kastrerte tisper og to intakte
hannhunder.

Sykdom oppstir som oftest etter
en til to ukers inkubasjonstid og de
vanligste beskrevne kliniske tegnene
er feber, slapphet, redusert appetitt,
veketap, samt muskel- og skjelett-
smerter (1-4,10,11,13,18,19,21).
Feberen kan undulere og toppen er
angitt & sammenfalle med hoyde-
punktet for bakteriemi og sirkulasjon
av morulaer (1-3,10,11). Lymfade-
nomegali og splenomegali er ogsa
beskrevet, sannsynlig grunnet reaktiv
lymfoid hyperplasi (1,2,4,9). Andre
kliniske tegn som gastrointestinale
tegn (diaré, kvalme, oppkast og
buksmerter), polyuri, polydipsi,
respiratoriske tegn, bleke slimhinner,
bledningstilstander, uveitt, skleral
karinjeksjon, polymyositt, effusjoner
i ledd, hudlesjoner og nevrologiske
tegn er ogsd beskrevet (1-4,10,11).

Anaplasmose hos hund er regnet
som en akutt sykdom med varighet
pa en til 14 dager, men det er
beskrevet sykdomsforlep med opp
til to méaneders varighet (1). Alle de
fire hundene i denne kasusserien ble
undersgkt etter kort tids sykdom
med milde til moderate og lite
spesifikke sykdomstegn i form av
redusert appetitt, letargi og feber.
Kasus II og IIT hadde ogsd smerter
ved bukpalpasjon, Kasus II hadde i
tillegg smerter fra leddene og bilateral
uveitt. Kasus I hadde hatt morkere
avfering enn normalt, kun observert
av eier, som kan ha vert sekundart
til bledning i mage-tarmkanalen.
Kasus I hadde i tillegg en mild

forstorrelse av kroslymfeknuter og
en mild splenomegali, pavist ved
ultralydundersekelse.

Kliniske tegn ved anaplasmose
hos hund varierer fra milde til
akutte og alvorlige, men milde
kliniske tegn er beskrevet som vanlig
(10). Uoverensstemmelse mellom
antallet seropositive og syke hunder
i epizootiske omréider, tyder pa at
tilstanden er selvbegrensende i mange
tilfeller (1-3,22). Subklinisk sykdom
er beskrevet hos opp til 60 %
av seropositive hunder (13) og
granulocyter anaplasmose hos hund
kan derfor vare underdiagnostisert.

Kronisk eller persisterende
infeksjon hos naturlig infiserte
hunder er et kontroversielt tema
(1-3,11), men er beskrevet hos
eksperimentelt inokulerte hunder
(12,15). Reinfeksjon er beskrevet
humant (15) og er sannsynlig ogsa
forekommende hos hund (11).

Koinfeksjoner med andre
vektorbdrne agens som B. burgdorferi,
E. canis og Babesia canis er vanlig i
epizootiske omrader. Dette forer til
mer alvorlige og komplekse kliniske
tegn enn ved infeksjon med A.
phagocytophilum alene (1,2,4,10,11).
Redusert ngytrofilfunksjon vil ogsd
kunne predisponere for sekundere,
opportunistiske infeksjoner som kan
komplisere det kliniske sykdomsbildet
(2,4,9).

Vanlige beskrevne hematologiske
endringer ved granulocytar
anaplasmose hos hund inkluderer
trombocytopeni, anemi, leukopeni
og lymfopeni, men varierende
leukocyttall er beskrevet (1,2,10,12,
15,21,23). Cytopenier oppstar
sannsynligvis grunnet myelosuppre-
sjon, dannelse av autoantistoffer,
infeksjon av forlgperceller og forbruk.
Trombocytopeni er beskrevet hos
16,7-95 % av naturlig infiserte
hunder og anses, etter pavisning
av morulaer, som det mest typiske
hematologiske avviket (1-3,10-
13,21,23). I denne kasusserien,
ble trombocytopeni pévist hos alle
hundene og vurdert som markert hos
Kasus I og I1I, og moderat til markert
hos de to andre.

Trombocytopenien ved A.
phagocytophilum inteksjon hos
hund varierer fra mild til markert,
med lavere platetall rapportert



hos hunder som har koinfeksjon
med B. burgdorferi (1,2,11). A.
phagocytophilum kan infisere
megakaryocyttlinjer, men angivelig
uten 4 pavirke evnen til produksjon
av blodplater (24). Trombocytopenien
er derfor sannsynlig assosiert med
den inflammartoriske prosessen, okt
destruksjon og forbruk av blodplater,
heller enn organismen i seg selv.
Aktuelle drsaker er disseminert
intravaskuler koagulasjon (DIC),
sekvestrering i milt, immunologisk
betinget platedestruksjon og/eller
produksjon av inhibitoriske faktorer
(1,2,9,10,12,23). Antistoffer bundet
til plater er pavist hos noen individer
(12). Det laveste platetallet korrelerer
med bakteriemifasen, og platetallet
normaliseres som oftest noen dager
etter at denne fasen er avsluttet
(9,23). Anemi er et mindre hyppig
funn, og i sjeldne tilfeller er det
rapportert immunmediert hemolytisk
anemi (1-3,9,11,12,15). Bortsett fra
Kasus IV som hadde en svart mild
anemi, var de andre kasusene ikke
anemiske, hverken ved innledende
undersokelse eller ved kontrollbesgk.
Ved kontroll foreld det ikke lenger
en anemi, men kun en mild
retikulocytose hos Kasus IV.
Pavisning av morulaer i noytrofile
granulocytter, sjeldnere i eosinofile
granulocytter, ved morfologisk
undersgkelse av blodutstryk er
forenlig med infeksjon med A.
phagocytophilum (1-4,10). Morulaer
ble observert i blodutstryk hos alle
fire kasus i denne serien. Disse er
synlig som basofile inklusjoner i
bakteriemifasen (fire til 14 dager
etter infeksjon) og kan pavises i fire
til dcce dager (1,2,13,15). Andelen
neytrofile granulocytter som
inneholder morulaer varierer fra 1
til 34 %, og en hayere prosentandel
infiserte celler er angitt & veere
assosiert med mer alvorlige kliniske
tegn (1). A. phagocyrophilum morula
kan ikke skilles fra E. ewingii morula,
og i epizootiske omrader vil andre
diagnostiske undersgkelser som
PCR vare ngdvendig for 4 skille
disse (1-3,15). Fravaer av morulaer i
blodutstryk utelukker ikke infeksjon
med A. phagocytophilum (13), da
dette er beskrevet i opptil 60 % av
kliniske tilfeller (15).

Endringer i antallet og andelen

leukocytter varierer. Det kan pavises
bade leukocytose, leukopeni,
lymfocytose, eosinopeni, monocytose,
neytropeni og neytrofili med eller
uten venstreforskyvning, men
lymfopeni er hyppigst beskrevet (1-
3). Endringer i andelen leukocytter
ble observert hos Kasus I som
hadde en mild lymfopeni og en
mild neytropeni, og hos Kasus IV
som hadde en markert lymfopeni.
Tre av kasusene hadde imidlertid
venstreforskyvning av de neytrofile
granulocyttene, forenlig med
inflammasjon. Kasus III hadde
noytrofili ved kontrollbesok,
muligens relatert il stress.

Vanlige biokjemiske endringer
rapportert er gkte leverenzymer,
hyperbilirubinemi, hypofosfatemi,
hyperproteinemi, hyperglobulinemi
og hypoalbuminemi (1,2,9,11,12,
19,23). Samtlige kasus hadde
biokjemiske analyser uten
klinisk signifikante avvik med
unntak av moderat til markert
forgket CRP. Konsentrasjonen av
akurtfaseproteiner som CRP er
ikke undersgkt i majoriteten av
publiserte studier, men en gkning
vil vaere naturlig assosiert med
en inflammasjon relatert til den
systemiske bakterielle infeksjonen
som foreligger.

Funn ved urinanalyser hos hund
med granulocyter anaplasmose
er mindre kjent enn de klinisk
patologiske funnene i blod (1). Det er
imidlertid beskrevet bade isostenuri,
proteinuri, glukosuri, bilirubinuri
og hematuri (1,11,19,23). Det er
en mulighet for at persisterende
infeksjon med A. phagocyrophilum
kan fore til immunmediert
glomerulonefritt, men de fleste
infeksjoner hos hund antas & vare
akutte (1). Urinanalyser ble utfort
hos alle hundene i denne kasusserien,
dels etter vaskeinfusjon som hayst
sannsynlig har pavirket urinens
tetthet hos Kasus II og III. Kjemiske
analyser viste utslag pa blod uten
synlig makroskopisk blodtilblanding,.
Hos Kasus IL, III og IV kan dette
vere grunnet iatrogen bledning
fra henholdsvis cystocentese og
kateterisering, uansett ble ikke dette
funnet verifisert mikroskopisk. Sett i
lys av at Kasus IT hadde en moderat
til markert trombocytopeni, kunne
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urinanalyse med fordel vert utfert
pa skélurin for & redusere risikoen
for iatrogen bledning. Kasus I hadde
ogsd 3+ proteinuri. Protein/kreatinin
ratio i urinen (UPC) ble ikke malt og
urinundersokelsen ble ikke gjentatt,
noe som kunne ha blitt gjort nar
hunden var i remisjon. Vi kan derfor
ikke utelukke en proteinuri relatert til
infeksjonen eller at hunden allerede
hadde en proteinuri. Proteinuri
kan muligens ogs oppsta ved
sykdomstilstander karakterisert av
feber og systemisk inflammasjon (25).
Serologiske tester i diagnostiske
laboratorier utfores som oftest
ved hjelp avimmunfluorescent
antistoffteknikk (IFAT) eller ELISA
(2,9,13,15). Det finnes ogsé flere
pasientnere tester til bruk i klinikken,
oftest kvalitative eller semikvantitative
(15). IgG antistoffer er forst mulig &
pavise cirka atte dager etter infeksjon,
og to til fem dager etter at morulaer
er synlig i granulocytter (2,9,13,15).
Dette kan fore til at en andel klinisk
syke hunder ikke har haye nok
antistofftitere til 4 kunne pavises med
serologiske tester nir de undersgkes
(3). Det er angitt at fra 25-40 %
er seronegative ved innledende
presentasjon (3,10). Hundene i
denne kasusserien fikk alle utfert en
pasientner test med IDEXX Snap
4DX. Dette er en ELISA-basert
test som binder til p44 proteinet i
A. phagocytophilum (14,21). Denne
testen har en rapportert sensitivitet
pa 94,1-99,1 % og en rapportert
spesifisitet pa 98,8-100 % (13,21).
Kasus II hadde positiv hurtigtest
tor Anaplasma spp., mens Kasus 1,
III og IV hadde negative resultater.
Kvantifisering av antistoffer mot A.
phagocytophilum ble i tillegg utfort
hos Kasus II ved ELISA undersokelse
og var positiv (50,3 TU; RI: 0-8).
Mer enn firefolds gkning i
antistofftiter, milt i parprever tatt
med flere ukers mellomrom, vil
vanligvis vere forenlig med aktiv
infeksjon. Antistoffer kan persistere
i lengere tid etter gjennomgdtt
infeksjon og okt antistofftiter pa en
enkelt prove kan reflektere tidligere
eksponering heller enn pigiende
infeksjon (2,15,19). En positiv
serologisk test alene er ikke indikasjon
for behandling med antibiotika (10).
En innledende negativ kvalitativ
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test, vil ogsd kunne gjentas etter

to til fire uker og vil indikere nylig
infeksjon om resultatet er positivt pa
den siste testen (15). Persisterende
antistoffer etter A. phagocytophilum-
infeksjon er beskrevet i opptil ett

dr, men det finnes lite informasjon
om dette (15). En ny kvantitativ
undersokelse av antistoffer ble utfort
hos Kasus II etter dtte maneder og
nivaet hadde da sunket betraktelig
og var innenfor referanseintervallet.
Serologiske kryssreaksjoner med
andre Anaplasma spp. som A. platys
kan ogsa forekomme (2,15,21).

PCR er en spesifikk og sensitiv
undersekelse for & diagnostisere akutt
anaplasmose hos hund. Et positivt
resultat er vanligvis forenlig med
infeksjon (2,3,15). PCR-undersgkelse
for A. phagocytophilum utfores
primert pi EDTA-stabilisert fullblod
(15) og kan vere positiv s tidlig
som to dager etter infeksjon (12).
PCR-undersekelse av miltvev kan
brukes ved mistanke om bererstatus,
spesielt hos ville dyr (1,4). Det er
ogsé beskrevet positive PCR-resultat
i aspirert materiale fra lymfeknuter
(22).

Hos eksperimentelt infiserte
hunder er det pavist positivt PCR-
resultat seks til dtte dager for og tre
dager etter pavisning av morulaer i
blodutstryk (2). Kasus I, III og IV
hadde positive PCR-resultat for A.
phagocytophilum pa EDTA-stabilisert
fullblod. PCR-undersakelse ble
ikke utfort pd blod fra Kasus I da
kombinasjonen av kliniske tegn,
pavisning av trombocytopeni og
morulaer samme dag som hunden
ble hospitalisert ble ansett som
tilstrekkelig for 4 stille diagnosen
granulocyter anaplasmose med stor
sikkerhet.

PCR-undersekelser for A.
phagocytophilum kan vere positive
hos klinisk friske hunder og negative
hos infiserte hunder, sistnevnte
sannsynlig grunnet variasjon i antallet
sitkulerende organismer (3,13). Det
finnes ulike PCR-undersgkelser, blant
annet basert pd msp2 og 16S rRNA,
der sistnevnte ogsé kan gi et positivt
resultat for andre Anaplasma spp. (2).

Et negativt PCR-resultat etter
gjennomfort behandling vil stotte
at behandlingen har vert effektiv
og at agens er eliminert (9,15). En
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ny PCR-undersgkelse ble utfort pa
EDTA-stabilisert fullblod fra Kasus
IT tre uker etter behandlingsstart med
doksysyklin, og denne var negativ.

Behandling av granulocyter
anaplasmose hos hund med doksy-
syklin er angitt & vere effektiv, ofte
med god klinisk bedring innen 24-
48 timer. En forsinket behandlings-
respons pa opptil seks dager er
ogsd beskrevet (2,3,10,11,15,22).
Dosering av doksysyklin tabletter
angis fra 5-11 mg/kg bid eller 8-11
mg/kg sid, med behandlingslengde
fra to til fire uker (2-4,9-12,15,22),
mens det humant anbefales ti dager
behandling (3). Hos valper er
behandling med kloramfenikol angitt
som et alternativ til doksysyklin (15).
Alle pasientene i denne kausserien
ble behandlet med doksysyklin
(7,3-10 mg/kg bid po, avhengig av
kroppsvekt og passende tablettstyrke),
men med ulik behandlingslengde fra
to til fire uker. Alle pasientene fikk
i tillegg stottebehandling i form av
krystalloid veske (med unntak av
Kasus IV), antiemetika (maropitant)
og antipyretika (paracetamol),
grunnet redusert appetitt, letargi og
pyreksi, i pdvente av en etiologisk
diagnose.

Det vil veere mange akeuelle
differensialdiagnoser for de vanligste
kliniske tegnene ved granulocyter
anaplasmose. Sykdommen ber derfor
vurderes ved lite spesifikke kliniske
tegn som feber, letargi, redusert appe-
titt, splenomegali og halthet og/eller
laboratorieavvik som trombocyto-
peni, anemi, lymfopeni, skt CRP og
hypoalbuminemi (9), ogsa der flact
ikke er observert pa hunden (12).
Nylig ble det ogsa publisert en kasui-
stikk hvor en hund fikk indusert en
klonal T-celle proliferasjon ved akutt
anaplasmose, som ble feildiagnostisert
som lymfom (26).

Prognosen anses generelt som
god, med rask remisjon etter
behandling med doksysyklin.
Deodsfall er imidlertid beskrevet,
oftest sekundeert til komplikasjoner
som immunmediert hemolytisk
anemi, og/eller ved koinfeksjoner
med andre agens, samt hos eldre dyr
(1,3). De fire kasusene i denne serien
viste alle rask klinisk bedring etter
behandling med doksysyklin, samt
en tydelig okning i platetallet og

reduksjon i konsentrasjonen av CRP i
kontrollblodpreve.

Konklusjon

Granulocytter anaplasmose pavises
hos hund i Norge. De kliniske
tegnene er uspesifikke. @kt CRP
og trombocytopeni er vanlig.
Morfologisk undersgkelse av
blodutstryk er viktig for 4 se etter
plateklumper (pseudotrombo-
cytopeni) og morulaer. Pasientnare
hurtigtester for pavisning av antistoff
kan ofte vere negative, mens PCR-
undersokelse har hoy sensitivitet i
fasen med kliniske tegn.

Sammendrag

Artikkelen beskriver granulocyter
anaplasmose hos hund basert
pa en kasusserie med fire kasus.
Infeksjonen overferes via flatt, oftest i
slekten Ixodes.
Granulocyter anaplasmose er
regelmessig forekommende hos
hunder i Norge, og kan ogsd
opptre hos hunder som fir jevnlig
profylaktisk behandling mot flatt.
Hos hund ses ofte lite spesifikke
kliniske tegn som redusert
allmenntilstand, redusert matlyst,
feber og muskel- og skjelettsmerter.
Dette gjor at sykdommen kan
feildiagnostiseres. Det vanligste
hematologiske avviket er
trombocytopeni, og morulaer kan
pavises i neytrofile granulocytter i
den akutte sykdomsfasen. @kt CRP
indikerer systemisk inflammasjon.
Hunder kan ogsd ha svert milde
kliniske tegn og selvbegrensende
sykdom. Dette forer til at mange
hunder kan ha hoye antistoffnivaer
fordi de har gjennomgitt
subklinisk infeksjon tidligere. Pa
den annen side kan pasientnare
antistofftester ofte vere negative
tidlig i sykdomsforlepet, mens PCR-
undersokelse har en hgy sensitivitet
for pavisning av infeksjon i denne
fasen. Behandling med doksysyklin
gir generelt en god og rask respons,
og prognosen er ansett som god.



Summary
Canine granulocytic anaplasmosis.
A case series with four cases.

This article describes granulocytic
anaplasmosis in dogs through a case
series with four cases. The infection
is transmitted by ticks, most often
in the genus Ixodes. Granulocytic
anaplasmosis is common in dogs in
Norway and can occur despite regular
prophylactic treatment against ticks.

In dogs, non-specific clinical
signs, such as reduced general
condition, decreased appetite,
fever, and musculoskeletal pain, are
common, which can easily lead to
misdiagnosis. The most common
haematological abnormality is
thrombocytopenia. Morulae can be
detected in neutrophil granulocytes
in the acute phase of the disease.
Increased CRP indicates systemic
inflammation.

In dogs, the disease may be
mild or self-limiting, resulting in
high antibody levels from previous
subclinical infections. In contrast,
point-of-care antibody tests may
often be negative early in the course
of disease, whereas PCR has high
sensitivity for detecting infection
during this phase. Treatment with
doxycycline generally leads to a
favourable and rapid response, and
the prognosis is good.
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Nytt fra Helsetjenestene

Redigert av Tonje Opsal

Gratis digitalt kurs om reinere storfe MA°® animalia

Ase Margrethe Sogstad

Reinhet hos dyra er et relativt
hyppig avvik og forbedringspunkt
i DVP storfe og det leveres for
mange mgkkete storfe til slakteriet
med pafolgende merarbeid i slakte-
prosessen og ekonomisk trekk til
bonden.

Animalia har laget et digitalt kurs
som skal gi inspirasjon, kunnskap og
tips som kan bidra til reinere storfe
i fjoset. Kurset skal ogsa synliggjore
hvilke konsekvenser skitne dyr
kan ha - bade for dyra i fjeset, for
slakteprosessen og kvaliteten pa
sluttproduktene.

Malgruppa er storfeprodusenter,
samt veterinerer, ridgivere og andre
storfeinteresserte innen slakeeri,

toring, bygg, kvalitetsarbeid et cetera.

Kurset tar cirka 45 minutter
i gjennomfere og man kan skrive
ut bevis for utfert kurs. Kurset er
nyttig for dere som jobber med
besetninger med utfordringer med
mokkete dyr, og er ogsd ment &
kunne vere et forste tiltak pa veien
mot reinere dyr hos produsenter
med avvik pa reinhetsindikatoren i
dyrevelferdsprogrammet.
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HELSETJENESTEN FOR STORFE

Okser i sjukebinger med eget liggeareal. Foto: Ase Margrethe Sogstad

Bearekraftsfondet har gitt
okonomisk stette til utarbeidelsen av
kurset.

Link til kurset i Animalias kursportal:
hteps://kurs.animalia.no/products/

reinere-storfe-1
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Mastitt - vondt for dyra og
vondt for melka

Det er i dr 75 dr siden innovative melkeprodusenter i Mare og Romsdal
etablerte Mastittlaboratoriet i Molde. Bakgrunnen var utfordringer med
melkeytelse pa grunn av Streptococcus agalactiae infeksjoner.

Laboratoriebestyrerinde
Liv Selvered
liv.solverod@tine.no

TINE Mastittlaboratoriet i Molde

Laboratoriet er akkreditert av Norsk
akkreditering siden 2006. Etter 2010
ble all mastittanalysevirksomhet
overfgrt fra Veterinerinstituttet til
TINE med begrunnelsen at dette ikke
ble ansett som et offentlig oppdrag,
men en tjeneste husdyrnaringa selv
burde st3 for.

TINE er sa vidt vi kjenner til
det eneste meieriselskapet i verden
som driver sitt eget veterinare
diagnoselaboratorium. I vart meieri-

samvirke er analysetilbudet en
integrert del av norsk melke-
produksjon.

Mye mastittforskning er gjort pa
den norske melkekupopulasjonen
gjennom alle disse drene. Sammen
med TINEs husdyrforskningsavdeling
har vi tett FoU-samarbeid
med NMBU og internasjonale
samarbeidspartnere. De rid
og anbefalinger vi har nir det
gjelder mastitt, mastittbehandling

TINE har komplett provelogistikk fra fjgs til laboratorium til besetningens nettside.
Foto: Liv Selverad
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TINE Mastittlaboratoriets leder Liv Selvered og
Veterinaerforeningens president David Persson
deler gode jurtanker pa Veterinzerdagene 2026.
Foto: Ingebjorg G. Fostad
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og mastittforebygging i Norge
er i stor grad basert pd norske
forskningsresultater.

Pi bondens nettside medlem.
tine.no (snart eana.no) har vi
sammenstilt informasjon pa kunivd
som viser blant annet kalvinger,
insemineringer, drektighetskontroll,
kucelletall, helsekortkoder og
mastittanalyser. Ved a folge nasjonale
anbefalinger for prevetaking for
mastittkontroll vil denne siden
gi en veldig god oversikt over
besetningens mastittbakterieprofil.
Bonden kan gi sine veterinarer
tilgang til disse oversiktene. Her vil
veterinzrene finne datagrunnlag for
d vurdere kuas prognose for man tar
behandlingsbeslutning og her kan
man evaluere effeke av behandlingene
som utfores.

Nettsiden er det mest komplette
besetningsstyringsverkteyet vi har for
jurhelse.

Mastittanalyser

Hoveddelen av mastittanalyser er
bakteriologisk undersgkelse av spene-
prover i henhold til retningslinjer

fra IDF (International Dairy
Federation) og NMC (National
Mastitis Council). Vi utforer

ogsd en PCR-test som kan pavise
Staphylococcus aureus, Streptococcus
agalactiae, Streptococcus dysgalactiae

og Streptococcus uberis. Denne kan
vere aktuell & bruke for avsining

i besetninger der det er vanskelig

4 ta speneprover. Fordelen med
dyrkingsmetodene er at bakteriene
kan testes for antibiotikafelsomhet.
Resultatene fra laboratoriet brukes
ogsi til 4 overvike forekomst og
utvikling av mastittbakterier og i
overvikning av antibiotikaresistens
for Norm Vet. Vi har en svert god
situasjon i Norge. Statistikken viser at
98 % av Staphylococcus aureus isolert
fra mastitt er folsomme for penicillin.

Fra 2019 etablerte vi en ordning
der prover kan sendes med TINE
tankbil fra melkerommet og videre
til Mastittlaboratoriet i Molde
med kjoletransport. Det reduserte
sendetiden og pékjenningen pa
provene under transport.

Lang forsendelsestid oppleves
nok allikevel som upraktisk ved akutt
klinisk mastict. Her er det viktig &
tenke over at informasjon om agens
er viktig 4 ha i besetningsloggen for
4 forstd hvorfor akure klinisk mastitt
oppstér og for & evaluere effekt av
utforte behandlinger.

Nir det gjelder mildere mastitter
og prover uttatt for avsining, er det
greit 4 vente til analyseresultatet
foreligger for behandling vurderes.

TINE anbefaler 4 velge
speneprover framfor PCR-
analyser nar det er prakeisk mulig,

fordi det er en mer omfattende
analyse og det kan utfores
antibiotikaresistensundersgkelser.

Mastitt og melkekvalitet

At celletall i tankmelk medferer
redusert melkepris for bonden, er for
de fleste en sterk motivasjon for fa
kontroll pé jurinfeksjoner. Bakeerietall
i tankmelk medferer ogsd redusert
melkepris. Vi observerer at hayt
bakterietall skyldes mastittbakterier
som Streptococcus dysgalactiae,
Streptococcus agalactiae, Streptococcus
uberis, Staphylococcus aureus eller
Eschericia coli i over 20 % av
tilfellene. Siden det i sykdomsforlepet
er en forsinkelse mellom hayeste
bakterickonsentrasjon i jurkjertelen
og heyeste celletallskonsentrasjon, er
det ikke alltid vi finner hoyt celletall
samtidig med heyt bakterietall i en
tankmelkprove sjol om arsaken til
kvalitetsfeilen er mastitt. Det er ikke
alltid like lett & se sammenhengen

i praksis, men det er behov for &

ta risiko for heyt bakterietall med

i vurderingen nér vi jobber med
jurhelsekontroll i besetningene.

Mastitt - baerekraft, antibiotika-
bruk og terapianbefalinger

Det er lagt ned en imponerende
innsats med & redusere

Akkrediterte mastittanalyser gir best grunnlag for bade behandling og
overvakning i Norge. Det bidrar til god dokumentasjon av bade jurhelse og
norsk melk. Foto: TINE Mediebank

Liv Selvered, leder TINE Mastittlaboratoriet.
Foto: TINE
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antibiotikabruken til norske husdyr.
Storsteparten av antibiotikabruken
til melkekyr gjelder fortsatt
mastittbehandling. TINE Gruppas
Bearekraftstrategi legger veke pa
riktig bruk av antibiotika. TINE
gnsker & fremme god dyrevelferd.
TINE er imot unedvendig
antibiotikabehandling og forventer at
medisinsk behandling brukes kurativt
og der det er medisinsk begrunna.

TINE er tydelige overfor sine
melkeprodusenter om at prevetaking
i forbindelse med mastittbehandling
skal gjores i henhold til gjeldende
anbefalinger og retningslinjer.

«Terapianbefaling - bruk
av antibakeerielle midler til
matproduserende dyr 2023»
gitt av DMP (Direktoratet for
medisinske produkter) anbefaler
enkeltspenepraver for bakteriologisk
undersekelse og resistensbestemmelse
i forbindelse med all
mastittbehandling. Bakteriologisk
diagnostikk og resistensbestemmelse
bor utferes ved kvalitetssikret
laboratorium.

Nye EU-regler for bruk av
antimikrobielle stoffer til landdyr
(oktober 2025) beskriver krav og
begrensninger for bruk av antibiotika
i veterinermedisin. Forordningen
bygger pa rad fra det europeiske
legemiddelbyraet (EMA) og
beskriver krav om identifikasjon av
sykdomsfremkallende organisme
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og resistenstesting for behandling,
med mulighet for unntak dersom
dyrets tilstand krever umiddelbar
behandling. Reglene er tatt inn i
forskrift om legemidler il dyr.

Regjeringens AMR-strategi
«Nasjonal én-helse strategi mot
antimikrobiell resistens» 2024-
2033 anerkjenner den store
innsatsen husdyrneringa har
gjort med infeksjonskontroll og
reduksjon i antibiotikabruk de siste
tidrene. Regjeringen vil at neringa
fortsetter innsatsen for yteerligere
reduksjon og enda mer malretta
bruk. Oppfordringen er klar — sikre
restriktiv og forsvarlig bruk av
antimikrobielle midler.

Vi héper var tilrettelegging
for prevetaking, provetransport
og rapportering inn i bondens
besetingsstyringsverktay vil bidra til
4 gjore det enkelt for alle veterineerer
& kunne oppfylle anbefalinger om
diagnostikk og antibiotikabruk i
daglig jurhelsearbeid.

Mastitt - stadig flere tar prover

Siden vi etablerte distribusjon av
proveesker med TINE tankbil
sommeren 2025, ser vi at stadig

flere besetninger tar i bruk
mastittdiagnostikk. Halvparten av
melkebesetningene har sendt minst ei
mastittprove til analyse i 2025. Det
gjenstar en felles innstas 1 2026 for &

Esker for sending av prgver til TINE
Mastittlaboratoriet skal finnes i
fijzset. De hentes og bringer med
tankbilen. Foto: Liv Sglverad

fa etablert anbefalte rutiner i alle fjos.
Sjol om vi har greie generelle
anbefalinger for mastittbehandling
i Norge trenger melkeprodusentene
engasjerte veterinzrer i praksis som
kan gjore individuelle vurderinger
og tilpasse behandlingsstrategier og
rutiner for jurhelsekontroll til den
enkelte besetning.
TINE Mastittlaboratoriet i Molde
er eid av norske melkeprodusenter. Vi
jobber tett pa bade bender, radgivere
og veterinarer. Ta gjerne kontakt med
oss om du har spersmal og gode ideer.
Lykke til videre med mastitt-
arbeidet. En ting er sikkert — det
arbeidet tar aldri slutt.

Godt Jur!
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Behandling av klge forbundet ved allergisk dermatitt og behandling
av kliniske manifestasjoner av atopisk dermatitt hos hund

¢ Virker raskt

Synlig forbedring
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*Normalt niva av klge eller klinisk remisjon defineres som et stadie hvor alvorlighetsgraden av sykdommen er minimal og ikke pavirker pasientens hverdag
signifikant, med en klgescore sammenlignbar med en “normal”, ikke-allergisk hund (PVAS<2).

1. Forster S, et al. Vet Dermatol. 2025;36:165-176.
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Endoparasittmidler til hund og
katt - hvordan kan vi behandle
pa en miljovennlig mate?

Marit J. Bakke
Farsteamanuensis
Faggruppe farmakologi
NMBU Veterinzerhagskolen

Marit Bangen
Fgrsteamanuensis

Vetlis og Faggruppe farmakologi
NMBU Veterinzerhggskolen
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Det har vert mye fokus pa bare-
kraftig bruk av antibakterielle midler
i bade human- og veterinermedisin
de siste tidrene. Det har vert et
serlig fokus pa overforbruk med
okende forekomst av multiresistente
bakterier og derav tap av effekt
pa bakeerielle infeksjoner hos
mennesker og dyr, men ogsa pa andre
elementer innen barekraft, som
negative effekter pa milje og natur.
Endelig fir antiparasittmidler noe
av den samme oppmerksomheten
nasjonalt og internasjonalt, gjennom
initiativer fra NIBIO' og foreninger
som Veterinert Barekraftforum? og
VetSustain®. Etter vir deltagelse pa
motet «Parasitemidler til kjeledyr
— ber vi tenke pd miljeet?» * i regi
av Veterinert berekraftforum og
NMBU Veterinzrhogskolen har
vi ogsé fatt henvendelser om mer
spesifikke rid og anbefalinger om
barekraftig bruk av parasittmidler
fra veterinarer. Dette understreker
veterinerenes ansvarsfolelse
for temaet og behovet for mer
informasjon om hvilke faktorer
som det bor tas hensyn til i valg av
behandling.

I dette innlegget kommer vi
med noen faglige rid for bruk av

endoparasittmidler til hund og

katt, med natur og milje i fokus.

Vi har tatt utgangspunke i de
forutsetningene vi har i Norge,

med tanke pa legemiddeltilgang,
smitterisiko og palagte behandlings-
regimer. Vi vil folge opp dette
innlegget med anbefalinger om bruk
av flactprofylakse i et senere nummer
av NVT.

Gjeldende anbefalinger

Innvollsparasitter er generelt ikke
noe stort problem i Norge. De
legemidlene vi har virker godt,
med minimal rapportering av
nedsatt folsomhet og resistens. Sist
det kom en terapianbefaling i regi
av Direktoratet for Medisinske
Produkter (den gang Statens
legemiddelverk) var i 2010° og vi
mener anbefalingene som gis i denne
fortsatt er gode. Se oppsummering
i faktaboks med vire kommentarer
under.

Legemidler mot endoparasitter

Det er ganske begrenset med
smalspektrede virkestoffer mot
endoparasitter til hund og katt®.

1 https://klassekampen.no/artikkel/2024-07-22/verdens-verste-antibiotika

2 https://www.vetkraft.no/
3 https://vetsustain.org/

4 Parasittmidler til kjeledyr — bor vi tenke pd miljoet? — VetKraft (https://www.vetkraft.no/

temamote-pa-as-14-oktober-parasittmidler-til-kjaeledyr/)

5 https://www.dmp.no/veterinermedisin/terapianbefalinger-og-forskrivning-av-legemidler-til-dyr

6 hteps://www.felleskatalogen.no/medisin-vet/
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GJELDENDE ANBEFALINGER MOT ENDOPARASITTER

HUND

Behandling mot endoparasitter skal baseres pa kliniske symptomer og
verifisert diagnose.

Rutinemessig behandling av friske voksne hunder er ungdvendig
og anbefales ikke.

Rutinemessig behandling mot spolorm hos valper og lakterende tisper
anbefales.

Som ferstehdndspreparat velges preparater med
markedsferingstillatelse for indikasjonen det vil si den
endoparasittarten man skal behandle mot.

Unnga endektocider mot endoparasitter med mindre man skal
behandle en blandingsinfeksjon av endo- og ektoparasitter.©

Kombinasjonspreparater mot rundorm og bendelorm i hund er det
under norske forhold normalt ikke behov for, med unntak av ved

KATT

Behandling mot endoparasitter skal baseres pa kliniske symptomer og
verifisert diagnose.

Rutinemessig behandling av friske voksne katter er ungdvendig og
anbefales ikke. Unntak: katter som er ute («utekatter») og jakter og
spiser byttet, og der det regelmessig blir pavist spolorm/ bendelorm
hos individet.

Rutinemessig behandling mot spolorm hos kattunger anbefales.’

Som ferstehdndspreparat velges legemidler med
markedsfgringstillatelse for indikasjonen.

Unnga endektocider mot endoparasitter med mindre man skal
behandle en blandingsinfeksjon av endo- og ektoparasitter.©

Ved behov for rutinebehandling av «utekatter» kan det veere indisert
med et kombinasjonspreparat mot bade spolorm og bendelorm.

import/tilbakefersel av hunder.

Palagt behandling mot revens dvergbendelorm ble innfart i 2017

og mangler derfor i terapianbefalingen.

a) Utekatter skal kun behandles dersom det pavises parasitter regelmessig. At katten er mye ute ber ikke veere nok i seg selv.

b) Rutinemessig behandling mot spolorm hos kattunger anbefales med bruk av pyrantel. Det finnes dessverre ikke noe markedsfgrt produkt med
pyrantel til katt lenger. Vi mener at det beste alternativet er a bruke monopreparat med pyrantel markedsfert til hund eller preparat med pyrantel
markedsfgrt til katt i andre EU/E@S-land. Fenbendazol er et godt andrevalg. Bruk av bredspektrede endektocider (antiparasittaere midler som er
aktive mot bade endoparasitter og ektoparasitter) skal unngas! Mer informasjon om behandling mot spolorm hos kattunger finnes pa Vetlis.no*.

c) Det advares mot bruk av bredspektrede endektocider mot innvollsparasitter alene, noe vi stetter fullt ut. Vi ma imidlertid erkjenne av det er en
gkende risiko for smitte med lungeorm og hjerteorm. Der denne risikoen er antatt a veere hgy nok til at en ma behandle, vil endektocider veere
indisert, fordi de smalspektrede endoparasittmidlene ikke har god nok biotilgjengelighet til a gi god effekt.

d) 12018 ble det vedtatt en EU-forordning som skal redusere smittespredning av revens dvergbendelorm (Echinococcus multilocularis)?. | den
forbindelse kom det et palegg om behandling av hund ved reiser til land hvor denne finnes. Dette er ikke tatt med i terapianbefalingen fra 2010,
men vi ser oss ngdt til 8 kommentere pa behandlingsregimet og konsekvenser av dette, og vil gjore det i et eget avsnitt.

1 https://www.vetlis.no/informasjon-om-legemidler/informasjon?info=3
2 Privat reise til Norge med hund fra EU/E@S | Mattilsynet (https://www.mattilsynet.no/dyr/kjaeledyr/reise-med-kjaeledyr/reise-til-norge-med-hund-fra-eu-eos#kap-3-ormekur-for-hund-ved-innreise-

til-norge-fra-land-i-eues--hovedregel)

I Norge har vi prazikvantel mot
bendelorm, og benzimidazolene
fenbendazol og febantel (som
omdannes til fenbendazol),
emodepsid og pyrantel mot

ulike hake-, piske- og spolormer.
Mot lungeorm og hjerteorm

er endektocider indisert (se
fotnote ¢ under faktaboks), som
er bredspekerede og virker mot
det meste av innvollsormer og
mange ektoparasitter som flitt,
midd og blodsugende lus. Det er
markedsfort to monopreparater
med innhold av endektocider mot
cktoparasitter til kjeledyr i Norge,
ett som inneholder selamektin

(Stronghold) og ett som inneholder
milbemycinoksim (Interceptor).
Kombinasjonspreparater med innhold
av milbemycinoksim og prazikvantel
finnes det mange av, men disse er
ikke markedsfort til behandling mot
ektoparasitter, selv om de helt klart
vil ha slik effekt.

For 4 si noe om bruk av ulike
midler mot endoparasitter over
tid, har vi hentet salgstall fra
2014 il 2024 for preparater som
er markedsfort til hund og katt
(grossisttall fra Folkehelseinstituttet).
Disse tallene blir presentert i gram
virkestoff, og gir ikke et godt bilde

pa hvor mye de ulike midlene

brukes. Dette skyldes at det er ulik
dosering for ulike virkestoffer og at
ulike formuleringer kan kreve ulike
doseringer ogsa for samme virkestoff
(for eksempel ved ulike administra-
sjonsveier). For & justere for dette,

har vi i tillegg relatert totalmengden
brukt med gjennomsnittlig dosering
pr kg kroppsvekt for sammenlignbare
preparater (virkestoff og formulering).
Vi kan ikke si noe om antall dyr, da
vi ikke har oversikt over vekten pd alle
behandlede dyr. I Figur 1 presenterer
vi bade de reelle salgstallene (1A), og
et estimat pa antall kg behandlede
dyr (1B) for tre av drene 2014, 2019
og 2024. Under pandemien (2020-
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2022) var det et endret bruksmonster
som ikke kommer frem i denne
figuren, men blir neermere diskutert i
avsnittet om behandling mot revens
dvergbendelorm. Vi anser de tre
valgte drene som representative for

4 vise generelle trender over hele
tidsperioden.

Fenbendazol er det mest solgte
virkestoffet alle drene, med
prazikvantel pd en tydelig andreplass
(Figur 1A). Omregnet til antall kg
behandlede dyr (Figur 1B), s rykker
prazikvantel opp til toppen for bade
hund og katt, med milbemycinoksim
som nummer to for begge.

7 DyrelD - Kjaledyrrapporten 2024
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Fenbendazol, med sin relativt sett
hoyere dosering (og behandling over
to-tre pafelgende dager), brukes

like mye som febantel, pyrantel og
selamektin til hund. Til katt er det
emodepsid som benyttes mest etter
prazikvantel og milbemycinoksim,
til tross for at det kun finnes i
kombinasjon med prazikvantel. Det
har tidligere vart brukt noe pyrantel
til katt, men monopreparat med
innhold av pyrantel til katt er ikke
lenger tilgjengelig i Norge.

For alle virkestoffer er det en nedgang
i bruk, med unntak av prazikvantel
og milbemycinoksim. Nedgangen
skyldes ikke feerre kjeledyr i norske

Figur 1A og B. Salgstall for de ulike
virkestoffene som brukes mot
endoparasitter i hund og katt. Her
presenteres salgstallene som gram
virkestoff solgt i 2014, 2019 og 2024 (1A). For
a fa et riktigere bilde av omfanget av bruken
for hvert enkelt virkestoff, er salgstallene
ogsa regnet om til hva det tilsvarer i antall
kg behandlede dyr (1B). Dette vil bare

veere et estimat, da helt noyaktig dosering

i hvert enkelt behandlingstilfelle ikke kan
korrigeres for. Vi har tatt utgangspunkt i
anbefalt dosering pr kg kroppsvekt, slik det
er oppgitt for de ulike preparatene. Der ulike
formuleringer (i.e. administrasjonsformer)
har ulike doseringer er det tatt hgyde for sa
lang det lar seg gjore. Enkelte preparater

er markedsfert til bade hund og katt, og

vi kan da ikke skille bruken til de to ulike
dyregruppene. De presenteres derfor
samlet som hund/katt. Merk at Y-aksen for
1A er delt, da mengden fenbendazol og
prazikvantel ligger langt over de andre.

hjem, da koronapandemien

forte til en gkning av hunder og
katter’. For noen av virkestoffene
kan nedgangen skyldes at enkelte
preparater er tatt av markedet. Men
vi ser en urovekkende gkning i
bruken av milbemycinoksim, serlig
i kombinasjon med prazikvantel.
Enklere administrering av disse
preparatene kan vere arsaken til den
okte bruken, og dermed en nedgang
for de andre virkestoffene. Dette er
en trend som ikke er gnskelig fordi
milbemycinoksim béade er veldig
bredspektret og skadelig for miljeet.
Som vi skal vise litt senere, frykter vi
at gkningen til en viss grad skyldes
den lovpalagte behandlingen mot
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Farmakokinetiske egenskaper for ulike substanser, og hva som havner i miljget. Figuren er laget av Marit J. Bakke med Biorender.com

revens dvergbendelorm i forbindelse
med reiser. Nettopp innferingen
av denne pabudte behandlingen

er sannsynligvis ogsa grunnen til
okningen i bruk av prazikvantel fra
2014 il i dag. Til katt er bruken
av prazikvantel uendret fra 2014 il
2019, mens det er en liten nedgang
fra 2019 il 2024. Hva denne
nedgangen skyldes er usikkert.
Bruken av milbemycinoksim til
katt er ganske stabil gjennom hele
perioden. Vi haper denne trenden
fortsetter og at bruken av dette
virkestoftet ikke gker. Til katt vil
bruk av emodepsid i kombinasjon
med prazikvantel helt klart veere &
foretrekke fremfor kombinasjoner
med milbemycinoksim, dersom en
trenger et middel mot innvollsorm.
Dette skyldes de ulike midlenes
potensiale for utvikling av resistens
og deres effekter i miljget. Dette
diskuteres nzrmere i neste avsnitt.

De ulike midlene og potensiale for
skadelige effekter i miljoet

Potensialet for skadelige

effekeer i naturen pavirkes av

flere faktorer. Dette inkluderer
administrasjonsmaéte, metabolisme

og utskillelse fra det behandlede
dyret (Figur 2), risiko for at det
havner i miljoet og skadepotensialet
pa organismer som lever der
legemiddelrester havner®®*'°. Videre
omtales ett og ett virkestoff.

Prazikvantel

Prazikvantel er det som brukes

mest hovedsakelig i preparater som
administreres peroralt. Til hund

og katt er det ett preparat som kun
inneholder prazikvantel, og mange
som inneholder kombinasjoner

med andre virkestoff (Tabell 1).
Prazikvantel tas opp raske og
nzrmeste fullstendig fra tarm.
Deretter metaboliseres det og

skilles ut i avfering som inaktive
metabolitter. Konsekvensen av denne
kinetikken er at middelet i svert liten
grad havner i miljget som en aktiv
substans, og potensialet for skadelige
effekter i miljoet er liten. Det er
sporadisk pavist nedsatt felsomhet
for prazikvantel hos bendelorm, men
i liten grad hos bendelorm i hund

og katt. Til tross for utstrake bruk

i ulike dyregrupper er resistens hos
bendelorm et lite problem. Vi anser
derfor prazikvantel som trygt & bruke,

bade i forhold til resistensutvikling og
for miljoet.

Fenbendazol og febantel (benzmidazoler)

Benzimidazoler administreres

oralt, og blir i liten grad tatt opp
systemisk. Febantel md metaboliseres
til fenbendazol og oksfendazol for
det er aktivt. Ogsé for fenbendazol
ser vi en omdannelse til oxfendazol,
som ogsd er en aktiv substans. Av den
dosen febantel som gis, er det kun
en mindre fraksjon som absorberes
og bioaktiveres. Resten skilles
direkte ut i avferingen som febantel.
Fenbendazol skilles ut i avforing i
uforandret form. Om lag 5 % tas opp
systemisk, og skilles ut i avferingen
over tid. Siden febantel ikke er aktivt
i seg selv, vil uabsorbert middel

ikke ha serlige negative effekter i
miljeet. Doseringsanbefalingene

for febantel og fenbendazol tilsier

at fenbendazolbehandling utgjor

en storre risiko for miljget, fordi

en storre mengde skilles ut.
Benzimidazoler pavirker ulike
nematoder, eksempelvis jordlevende
og nedbrytere som lever av avforing,
i tillegg til andre mindre organismer.
Store mengder fenbendazol i

8 Plumb’s veterinary drug handbook, Stockholm, Wisc. Hoboken, N.J.: PharmaVet Inc. ; Distributed by Wiley-Blackwell

9 Wells and Collins (2022), A rapid evidence assessment of the potential risk to the environment presented by active ingredients in the UK’s most commonly
sold companion animal parasiticides. Environmental Science and Pollution Research 29:45070-45088. https://doi.org/10.1007/s11356-022-20204-2

10 hteps://https://vetsustain.org/resources/responsible-parasiticide-use-in-dogs-and-cats.org/resources/responsible-parasiticide-use-in-dogs-and-cats
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Tabell 1. Salgstall for preparater som inneholder prazikvantel, enten alene eller i kombinasjon med andre substanser. Hvilke prepa-
rater som var tilgjengelig hvilke ar er oppsummert i tabellen (formulering, tilleggssubstanser og indisert dyreart). Tilgjengelighet
erindikert med sort for preparater til hund og lys gra for preparater til katt. Vi har gjennom hele perioden 2014 til 2024 kun hatt ett
monopreparat med prazikvantel, markedsfgrt til bade hund og katt (Droncit vet.) indikert med merk gra. Tabellen er delt i to nivaer,
basert pa ATC-klassifiseringen (slik Veterinaerkatalogen er bygd opp). | den gverste delen star preparater som er klassifisert som an-
thelmintika (QP52), det vil si tilleggssubstansene virker kun pa endoparasitter (febantel, fenbendazol, pyrantel og emodepsid). | den
nederste delen er tilleggssubstansene klassifisert som endektocider (QP54), det vil si som virker mot bade endo- og ektoparasitter.
Dette inkluderer avermektiner og milbemyciner. Mange av kombinasjonspreparatene i QP52 er tatt ut av sortimentet siste del av
perioden, mens antall preparater med kombinasjoner med milbemyciner har gkt (Se Figur 3).

ATC- Markedsfarte Formulering

gruppe preparater

QP52 Droncit Tablett
Drontal Comp Tablett
E;‘r’t"eta‘ Comp Tablett
Drontaste Tablett
Veloxa Tyggetablett
Profender Tablett
Drontal Tablett
Profender Paflekking

o Milbemax * tT;gbgl::Zblett
Milpro Tablett
Alpramil Tablett
Milbemax ** I;gbgl:g/blett
Milpro Tablett
Alpramil Tablett
Broadline Paflekking

* 4 preparater i 2014 og 5 preparater 2015-2024
** 2 preparater i 2014 og 3 preparater 2015-2024

avforingen kan forsinke nedbrytning
av avfering hvis den blir liggende

i naturen. Nedbrytningen av
benzimidazoler i avfering er langsom.
Etter 102 dager har en funnet fortsatt
80 % av fenbendazolmengden gitt i
griseavforing. Dette tilsier at & plukke
opp avferingen som inneholder

den storste fraksjonen med
benzimidazoler etter en behandling
vil vaere et sveert nyttig tiltak mot
effekter i miljoet.

Pyrantel

Ogsa pyrantel gis oralt, og opptak
over tarmveggen er nesten fraverende
nar det gis som et pomoat-salt.

Dette er en fordel, da virkningen pa
gastrointestinale ormer skjer mens
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Dyre-
gruppe

Tilleggs-substanser

Hund og Katt -

Pyrantel og febantel
Pyrantel og febantel

Pyrantel og febantel
Pyrantel og febantel
Emodepsid

Pyrantel

Emodepsid
Milbemycinoksim

Milbemycinoksim

Milbemycinoksim
Milbemycinoksim

Milbemycinoksim
Milbemycinoksim

Fipronil, metopren og
eprinomektin

pyrantel passerer tarmtraktus, og
avsluttes nar substansen forsvinner ut
med avfering. Negative miljoeffekter
er i liten grad undersokt for pyrantel,
men det brytes relativt lett ned

til inaktive substanser av lys, s& vi
kan anta at effekten ikke er sarlig
vedvarende.

Emodepsid

Emodepsid er et depsipeptid som
administreres som en péiflekking og
cirka 50 % tas opp systemisk. Resten
passerer rett ut i avfering. Av det som
tas opp, skilles ogsa mesteparten ut
som uforandret substans, det vil si
fortsatt bioaktivt mot rundorm. Den
storste mengden skilles ut 1-2 dogn
etter behandling. Det er manglende

2024
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dokumentasjon pd effekter i miljget.
Men enkle tiltak som & plukke opp
avfering og avhende i avfall som skal
forbrennes i 2 degn etter behandling
vil uansett vaere virkningsfullt.

Avermektiner (selamektin)

Av avermektinene er det kun
selamektin som er markedsfort

til hund og katt. Avermektiner

er generelt bredspektrede midler,
som virker p4 mange vann- og
landlevende, virvellgse organismer
og til en viss grad ogsa pa virveldyr.
Selamektins nare kjemiske slektning,
ivermektin, er ogsa vist & ha effekter
pa bakeerier. Dette gjor denne
gruppen svert relevant i forbindelse
med antimikrobiell resistens. I tillegg
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er midler fra denne klassen langsomt
nedbrytbare i naturen, og de har stort
skadepotensiale pa organismer i jord
og vann.

Selamektin finnes som paflekkings-
preparat. Etter cirka 24 timer etter
administrasjon er virkestoffet fordelt
over hele dyrets overflate. Hos hund
tas bare 5 % opp systemisk, mens
resten forblir pd hundens overflate.
Hos katt er opptaket betraktelig
storre, 75 % tas opp og skilles sa
ut i avferingen over mange dager.
Det resterende, 95 % og 25 %
hos henholdsvis hund og katt, blir
verende igjen pa utsiden av dyret.
Det som blir igjen i huden kan
smitte over pa miljeet dyret lever
i, inkludert tepper, sengetoy og
badevann. Det som absorberes blir i
liten grad metabolisert, og kommer
ut i avfering som aktiv substans.
Derfor utgjor selamektin en stor
risiko for natur og miljg, bade lokalt
der avforing havner og som utslipp i
vannkilder etter bading og avrenning
fra andre smittekilder.

Milbemyciner (milbemycinoksim og
moksidektin)

Med ett unntak skal alle
milbemycinpreparatene administreres
peroralt. Biotilgjengeligheten er pa
cirka 80 %, og substansen skilles ut
igjen over mange dager, hovedsakelig
som en hydroksylert metabolitt.

De resterende 20 % som ikke
absorberes, kommer uforandret rett
ut i avferingen i lopet av det forste
doegnet etter behandling. Som for
avermektinene er milbemycinene
svert bredspektrede og har negative
effekeer i miljoet over lang tid. Bade
insekter, mekkbiller (som bryter
ned avfering) og vannlevende
organismer der i kontakt med disse
midlene. De kjemiske egenskapene
til milbemycinene gjor at de i

tillegg bioakkumulerer i sedimenter
og jord. Det er ogsa stor fare for
resistensutvikling i ulike parasitter,
dersom en ikke bruker disse midlene
med omhu.

11 hteps://lovdata.no/static/NLX3/32018r0772.pdf

baserer seg hovedsakelig pa reiser
mellom to land hvor parasitten
finnes begge steder. Men siden
E. multilocularis ikke er etablert i
Norge, vil behandlingsregimene
virke tungvinte og overflodige for
oss. Faglig er det ikke si enkelt &
begrunne, serlig ikke ved kortere
reiser som helgetur eller dagstur til
Sverige. Som en mager trost gjelder
de samme reglene i andre land som
heller ikke har etablert utbredelse av
E. multilocularis (Finland, Malta og
Irland). I forordningen beskrives to
alternative strategier — den sikalte
hovedregelen og 28-dagersregelen”'2.
I begge tilfeller skal man benytte
virkestoffet prazikvantel, eller annen
substans i samme gruppe (ikke
tilgjengelig i Norge).

Hovedregelen er en engangs-
behandling som ma utfores og
attesteres i det landet man reiser

Behandling mot revens
dvergbendelorm

Revens dvergbendelorm (£.
multilocularis) finnes i de fleste
europeiske land. For mennesker

som blir smittet kan det f alvorlige
konsekvenser, i verste fall med
dedelig utfall. Parasitten har rev

som sin primere vert, men hunder
kan ogsd overfore smitte til bade
mennesker og naive rever. Dersom
parasitten overfores med hund il
rever, kan den etablere seg pa nye
steder, og EU har derfor vedtatt at det
skal vere strenge krav til behandling
av hunder som reiser fra omrider
hvor E. multilocularis er etablert.
Disse kravene er nedfelt i en EU-
forordning (2018-772)", som Norge
er forpliktet til & folge gjennom
E@S-avtalen. Behandlingsregimene
som er beskrevet i forordningen

Figur 3: | grafen presenteres andel av total mengde prazikvantel fordelt pa de to kategoriene
for hund og katt. Droncit vet. har sin egen linje (QP52 Hund/Katt), da vi ikke kan skille pa

bruk til hund og katt. Dette er ogsa det eneste monopreparatet som har vaert pad markedet i
perioden. Under hvert arstall star det oppgitt en prosentverdi som indikerer totalmengden
solgt i forhold til 2014. @kningen i totalmengde skjer samtidig med at behandling mot revens
dvergbendelorm ble innfart i 2017, og holder seg fortsatt pa cirka 120 % av 2014-salget frem
til 2024. 12020 og 2021 var det en nedgang i salget som kan skyldes mindre reising pa grunn av
pandemien.

Kombinasjonspreparatene i kategorien QP52 (anthelmintika) synker, sammenfallende

med reduksjon i antall preparater. Samtidig dobles forbruket av kombinasjonspreparater i
kategorien QP54 (endektocider) for hund, noe mindre for katt, men for begge mer enn fallet

i QP52. Men av all prazikvantel som har vaert brukt fra 2014 til 2024 har kombinasjoner med
milbemycin til hund vaert den starste kilden, og forspranget pa de andre gruppene har bare gkt
over tid. | tillegg var det dropp i salg av bade Droncit vet. og preparater i QP54 til hund under
corona-pandemien. Dette kan skyldes redusert reising, blant annet til Sverige med palagt
behandling mot revens dvergbendelorm. Grafene viser at bruken av kombinasjonspreparat til
dette formalet er omtrent lik som bruken av monopreparatet Droncit vet.

12 hteps://www.mattilsynet.no/dyr/kjaeledyr/reise-med-kjaeledyr/reise-til-norge-med-hund-fra-eu-eos#kap-4-ormekur-til-hund-nr-du-reiser-ofte-over-grensen-

28dagersregelen--unntak-fra-hovedregelen
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fra, i tidsrommet minimum 24
timer og maksimalt 5 degn for man
kommer til et omrade som er fritt
for parasitten. For oss i Norge vil
det si at en hund som skal veere med
pa reise md behandles i det landet
man besgker, for eksempel Sverige,
senest 24 timer for man skal tilbake
til Norge. Forordningen tar her ikke
hensyn til virketiden til prazikvantel.
Faglig vil det selvfolgelig ikke spille
noen rolle om behandlingen gis i
Norge eller Sverige, parasitten vil
uansett dg dersom hunden har
prazikvantel i tarmsystemet. Men
virketiden til prazikvantel vil kun
vare den tiden det tar & passere noe
gjennom tarmtrakeus, maksimalt

24 timer. Siden regelen tillater
behandling opptil 5 degn fer
innreise til Norge, vil det vare fire
potensielle smittedager, som ikke blir
tatt hensyn til. Dette er bakgrunnen
for Mattilsynets anbefalte dose ved
hjemkomst ved det de kaller risiko-
adferd, altsd at hunden har oppholdt
seg i omrader med potensielt smittet
rev. Denne anbefalte dosen er etter
vért syn den viktigste og mest
hensiktsmessige sett fra et faglig
perspektiv, dersom man ikke kan
administrere prazikvantel nart 24
timer for innreise.

Siden hovedregelen sier at
behandlingen MA utfores i det
landet man reiser fra, vil det
ikke veere mulig 4 benytte denne
strategien ved dagstur til for
eksempel Sverige. Da ma man
isteden benytte 28-dagersregelen.
Den er i utgangspunkeet laget for
hyppige og regelmessige reiser, og
baserer seg pd behandling med et
tidsintervall som avbryter livssyklusen
og dermed hindrer videre smitte.
For regelmessige reiser til for
eksempel Sverige og Danmark er
denne strategien utmerket. Men som
det eneste mulige alternativet ved
dagsreiser kreves ungdvendig mange
behandlinger. Fordi EUs forordning
baserer seg pé reiser mellom land
med utbredelse av E. multilocularis,
md regimet starte med to doser
prazikvantel med mindre enn 28
dagers mellomrom. Dette er for &
sorge for at eventuelle parasitter som
allerede er i hunden blir fjernet for
reise. For oss som bor i et land uten
parasitten er disse to behandlingene
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helt unedvendige, men vi er likevel
palagt 4 gjennomfore dem. Videre
skal det behandles hver 28. dag,

for & hindre videre smitte av
eventuelle parasitter som hunden
har fatt i seg. Ndr man onsker &
avslutte behandlingsregimet, ma det
administreres en siste dose innen 8
dager etter siste hjemkomst. Faglig
gir dette mening for regelmessige
reiser, men for dagsreiser hvor
behandlingsregimet skal avsluttes
umiddelbart blir det svert kunstig. I
tillegg til de to initiale behandlingene,
md det altsd administreres en til etter
at man kommer hjem. I stedet for en
effektiv behandling innen 24 timer
etter hjemkomst, som faglig sett ville
vare nok, er det altsd pakrevd tre
doseringer med prazikvantel.

Hva har dette regelverket
som vi mé forholde oss til 4 si
i et miljoperspektiv? Forst og
fremst er det unedvendig bruk av
ressurser — altfor mange doser med
prazikvantel sloses bort, og man
kan anta et storre karbonavtrykk
pa grunn av mer fremstilling og
transport av legemiddelet. For
naturen og biomangfoldet har
det heldigvis mindre negative
effekter, fordi prazikvantel stort sett
administreres oralt, og nesten alt som
kommer i tarmsystemet tas opp og
metaboliseres til inaktive metabolitter.
Sa det er lite i avferingen som skaper
bekymring for organismer i naturen.
Prazikvantel er ogsé et smalspektret
middel, og faren for resistensutvikling
mot prazikvantel er liten basert
pa behandlingsregimene beskrevet
her. Dette skyldes at en sveert liten
mengde E. multilocularis kommer
i kontakt med middelet, rett og
slett fordi parasitten ikke finnes her.
Heller ikke for andre bendelormer
er det regnet 4 vere noen stor fare
for resistensutvikling ved bruk av
prazikvantel.

Verre blir det hvis det i stedet for
monopreparat med prazikvantel (det
vil si Droncit) blir brukt kombina-
sjonspreparater i behandlingsstrategier
mot E. multilocularis. 1 vire tall kan
vi klart se at det er en sammenheng
mellom noe av bruken av kombina-
sjonspreparater og reisemgnster
(Figur 3). I drene hvor corona-
pandemien reduserte muligheten for
reise (2020 og 2021), falt salget av

disse midlene. Det har s tatt seg opp
igjen og er na pa et enda hoyere nivéd
enn for pandemien. Vi kan ikke ute-
lukke andre indikasjoner, men ser pa
utviklingen som sterkt bekymrings-
full. Den mest brukte kombina-
sjonen er prazikvantel sammen med
milbemycinoksim. Milbemycinoksim
har ikke selv noen effekt pa E. mul-
tilocularis, og skal derfor kun benyttes
ved samtidig indikasjon for en annen
parasitt. Det er et svert bredspektret
middel, med stor fare for resistens-
utvikling i mange andre parasitter,
som pelslus, eremidd, flatt og inn-
vollsorm. I tillegg tilhorer det en
gruppe midler som er persistente og
har stort skadepotensialet i naturen.
Svert lite av de makrosykliske lak-
tonene metaboliseres i verten, og de
skilles derfor ut i avferingen som
aktive substanser. Dette kan ha skade-
lige effekter pa organismer som lever
i avforingen og dermed forsinke ned-
brytning av denne. I tillegg kan det
forurense miljoet der avforingen hav-
ner, og skade vannlevende organismer
som blir eksponert etter avrenning

til overflatevann. Vi vil derfor sterkt
frardde bruk av kombinasjons-
preparater med milbemycinoksim i
behandlingsregimer mot E. multi-
locularis. Slik behandling kan bare
forsvares ved behandling av pavist
dobbelindikasjon.

Dersom det skulle oppstd
legemiddelmangel av monopreparat
med prazikvantel, vil et kombinasjons-
preparat med febantel eller pyrantel
vare & foretrekke. Disse virkestoffene
er mindre bredspektret enn
makrosykliske laktoner, og har
ogsa mindre effekt pa organismer
i naturen. Begge midlene vil til
en viss grad bli skilt ut som aktive
stoffer, men de er langt mindre
potente og brytes raskere ned. Skal
man vere best i klassen pé & hindre
miljoeftekter, vil oppsamling og
videre forbrenning av avferingen
de to forste dagene etter en oral
administrering redusere effekten pa
miljeet betydelig.

Hvem sitter pa kunnskapen og
hvem tar beslutningene?

Det er mange hensyn en veterinar
ma ta i valg av parasicemidler.
Vi er klar over at smakelighet,
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enkel administrasjon og dyreeiers
preferanser ogsd mé vektlegges. Men
veterinzrer er ogsd kunnskapsbarere
med et stort ansvar for 4 folge
opp praksisen omkring bruk av
endoparasittmidler til hund og katt.
Vi ma bygge en bevissthet rundt bruk
av parasittmidler slik det har blitt
gjort for antibakterielle midler og
torre 4 gi rad som ogsa samsvarer med
hva som er best for natur og milje.
For & bevare effekten av de
midlene vi har og samtidig ta bedre
vare pd naturen og organismene
som lever der, ma vi gjore en felles
innsats. Vi har satt opp en liste over
enkle tiltak som vil redusere negative
konsekvenser for natur og milje.
Dersom dyreeiere ogsi far kjennskap
til denne informasjonen, og ser hvor
lett det er a redusere utslipp, sé tror
vi at mengden anthelmintika som
havner i miljoet fra hund og katt vil
ga ned.

De viktigste punktene er:

*  Monopreparat med prazikvantel
skal alltid vere forstevalg.

* Dersom rent prazikvantelpreparat
ikke er tilgjengelig, bor det velges
et kombinasjonspreparat med et
annet smalspektret middel. Av de
vi har tilgjengelig vil kombinasjon
med emodepsid vere 4 foretrekke
fremfor milbemyciner og benzimi-
dazoler, pd grunn av lavere risiko i
miljoet. Emodepsid er imidlertid
bare tilgjengelig til katt, sa til
hund vil kombinasjonspreparater
med pyrantel og febantel vere
gode alternativer.

* For alle midlene gjelder at man
ber plukket opp avfering fra
behandlede dyr i 1-2 degn etter
administrering, for 4 fjerne avie-
ring med hgye konsentrasjoner av
aktive substanser. Dette ma leveres
videre til forbrenning. Normalt er
det tilstrekkelig & kaste i hushold-
ningsavfall.

* Bading bade hjemme og i vann-
kilder i naturen bor unngis de
forste 1-3 dagene.

e Ubrukt middel skal leveres til
apotek for korrekt avhending.

P4 Vetlis.no kan man ogsa finne
preparatspesifikke anbefalinger for
handtering av behandlede dyr og
legemiddelrester.

Veterincerjobber

— de finner du pd vetnett.no
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Denne artikkelen er basert pa en artikkel publisert i Exposure and Health:

Jon M. Arnemo, Adam F.G. Leontowich, Boris Fuchs, Helle B. Hydeskov, llia Rodushkin,
Samantha Totoni, Cora Paulukat, Jordan O. Hampton. Toxic food: commercial bear
meat products are highly contaminated with lead (Pb) from hunting ammunition.
Exposure and Health 2026;18:23. https://doi.org/10.1007/512403-026-00752-5

Brunbjernen er en matproduserende viltart i noen av vére naboland. Kjatt
fra skutte dyr gdr enten til privat konsum eller omsettes pd det kommersielle
markedet. Et overveldende flertall av storviltjegere bruker imidlertid
blyholdig jaktammunisjon som medfarer en stor risiko for at kjottet
inneholder helseskadelige nivder av bly. Dette er vist i flere undersgkelser
av elgkjatt. En ny studie av ulike produkter av bjernekjott solgt i Sverige,
Finland og Estland dokumenterte blyfragmenter og haye konsentrasjoner
av bly i sveert mange av de analyserte forbrukerpakningene.

I et forskningsprosjekt med
deltakere fra Norge, Sverige,

USA, Canada og Australia,
undersekte vi forekomsten av
blyfragmenter og blykonsentrasjonen
i 59 forbrukerpakninger av atte
bjernekjottprodukter fra tre
produsenter i Sverige, to i Finland
og en i Estland. Resultatene ble nylig
publisert i tidsskriftet Exposure and
Health (1).

Hovedfunn i studien

Rontgenbilder av 44 vakuumpakkete
produkter (kvernet kjott og pelser)
viste at 15 (34 %) inneholdt 1-3
rontgentette partikler (> 0,1 x

0,1 mm) som ble antatt 3 vare
blyfragmenter. Fire av pakningene
ble deretter undersgkt med
synkrotronstraling som har opptil

69 ganger hoyere opplesning enn et
standard medisinsk rentgenapparat og
som kan skille bly fra andre metaller.
Alle partiklene som ble pavist med
vanlig rentgen, ble bekreftet & veere

bly og i én pakning ble det detektert
yteetligere atte blyfragmenter. Analyse
av 39 vakuumpakninger og 15
hermetiserte produkeer viste at 32
(59 %) av disse hadde blykonsen-
trasjoner > 100 pg/kg vatveke som

er grenseverdien for bly i kjott fra
husdyr i EU. Blyinnholdet i samtlige
hermetikkprodukter var hgyere enn
grenseverdien, og gjennomsnittlig
blykonsentrasjon i fem bokser fra én
produsent var 28 ganger hgyere enn
grenseverdien. Sammensetningen

av blyisotoper i provene indikerte

at hovedkilden var bly fra jaktckuler
produsert i Europa. Vi frardder
konsum av bjernekjoteprodukeer som
overskrider grenseverdien for bly i
kjott fra husdyr.

Et folkehelseproblem

Det finnes ingen restriksjoner mot
bruk av blyholdige jaktkuler verken

i Sverige, Finland, Estland eller
Norge, og EU har ikke fastsatt noen
grenseverdi for bly i viltkjett (2). Det
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Figur 1. lllustrasjonen viser hvordan blyrester fra jaktammunisjon spres i bjernen, forurenser produkter og eksponerer konsumenter.
Grafikk: Juliana D. Spahr, Scientific Visualization, https://www.scivisuals.com/ (gjengitt med tillatelse)

er derfor fullt tillatt & selge viltkjott
som inneholder helseskadelige
konsentrasjoner av bly. Det er heller
ikke noe krav om & merke produktene
med advarsel om at de kan
inneholde store mengder bly. Dette
inneberer en apenbar helserisiko for
konsumenter av viltkjott. Jeg har
utfordret Mattilsynet og Landbruks-
og matdepartementet pd dette (2),
men ingen av etatene har respondert.
Det er kjent fra flere undersokelser
i Norge og Sverige at kjott fra vilt
skutt med blyholdige jaktkuler kan
inneholde svart hoye konsentrasjoner
av bly (3). Mattilsynet undersgkte
12014 blyinnholdet i 150
konsumentpakninger med kvernet
elgkjott fra 27 utsalgssteder (4). Det
ble funnet bly over deteksjonsgrensen
(10 ug/kg) i samtlige pakninger,
0g 190 (73 %) av prevene var
blykonsentrasjonen hgyere enn
grenseverdien for kjott fra husdyr

Figur 2. Hermetisert bjernekjett. | én boks fra denne produsenten
var blykonsentrasjonen 90 ganger hayere enn EUs grenseverdi for
bly i kjett fra husdyr (100 pg/kg vatvekt). Foto: Jon M. Arnemo

(100 pg/kg vatvekt). Gjennomsnittlig
og heyeste blykonsentrasjon var
1790 og 35 000 ug/kg; dette er
henholdsvis 18 og 350 ganger over
grenseverdien.

12023, det aret bjernekjott-
produktene ble anskaffet, ble det
skutt 643 bjorner i Sverige, 152
i Finland og 96 i Estland (1).
Samme ér ble det til sammenligning
bare skutt dtte bjerner i Norge.
Kjott fra bjern fremstar derfor
som svart eksotisk her i landet.
12024 skapte salg av bjernekjott
fra en kjottforretning i Oslo
mediecoppmerksomhet og stort
engasjement (5). Noen mente at det
var forkastelig og burde vert forbudt,
mens andre fremholdt at det var bra
at kjottet ble spist nir bjernen forst
var skutt. Jeg forutsetter at denne
bjernen var kontrollert for trikiner,
men ingen stilte det hgyst relevante
spersmalet om kjottet kunne

inneholde helskadelige nivéer av bly.
Selv om Verdens helseorganisasjon
har sldct fast at ethvert inntak av bly
er helseskadelig, er det ikke mulig
4 ha en nullvisjon nar det gjelder
blyeksponering (2,6). Det skyldes
at forekomsten av bly i miljeet
na er 1 000 ganger hoyere enn i
forindustriell tid og at sma mengder
bly finnes i de fleste matvarer. Ifplge
Folkehelseinstituttet foreligger det
ikke beregning av inntak av bly
basert pa oppdatert matkonsum og
blykonsentrasjon i norske matvarer
(7). Tall fra andre europeiske land
indikerer at det gjennomsnittlige
daglige inntaket av bly hos voksne er
0,5 pg/kg kroppsvekt. Det er anslés
at 75 % av dette inntaket kommer
fra mat og drikke uten spesiell
forurensing. Konsum av blyholdig
viltkjott kommer altsd i tillegg til
cksponering fra andre blykilder.
En person pa 70 kg som spiser

Figur 3. Rkt bjernekjsttpalse. Merk at pakningen er pafert en
advarsel om at produktet kan inneholde fragmenter («Kan innehalla
spar av splitter»). Foto: Jon M. Arnemo
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bjernehermetikk av produktet med
hoyest gjennomsnittlig blyinnhold,
2800 pg/kg (1), eller kvernet elgkjott
med det gjennomsnittlige blyniviet
i Mattilsynets undersokelse, ~1800
pug/kg (4), far i seg henholdsvis 4 og
2,6 pg bly/kg kroppsvekt per porsjon
(100 g). Konsumenter som baserer
mye av sitt proteininntak pa kjott fra
vilt skutt med blyholdig ammunisjon,
utsettes for en stor helsefare som er
helt unedvendig. Folkehelseinstituttet
angir at «bly fra ammunisjon i
viltkjott, og spesielt i viltkjottdeig,
bidrar merkbart til ekt blyinnhold i
blodet hos dem som spiser slikt kjatt
ofte» (7).

Dette er et folkehelseproblem
som kunne vert redusert om det
ble innfert en grenseverdi for bly i
viltkjott eller fjernet helt om bruk av
blyholdig ammunisjon til storvilgjakt
ble forbudt. Denne diskusjonen er
bade velkjent og aktuell; den startet
for mer enn 15 ar siden og pagir
fortsatt (2,8).
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Helgenomsekvensering av 321 isolater
av P. alcalifaciens avdekker genetiske
undergrupper med plasmidbarne
virulensgener som underbygger
bakteriens rolle som opportunistisk
patogen hos hund.
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Denne artikkelen er basert pé en artikkel publisert i Microbial genomics:

Eiril Moen Soltvedt, Karin Lagesen, Simen Foyn Ngrstebg, Sabrina Rodriguez-
Campos, Bjarne Bergsjg, Ellen Skancke, Hannah Joan Jargensen, Camilla Sekse.
Canine Providencia alcalifaciens: virulence factors and phylogenetic analysis of an
emerging enteropathogen. Microb Genom. 2026 Jan;12(1):001628. doi: 10.1099/
mgen.0.001628. PMID: 41563914; PMCID: PMC12824644.

Bakgrunn

Hosten 2019 ble det registrert uvanlig
mange tilfeller av akutt hemoragisk
diaré (AHD) hos hunder i Sorost-
Norge. En utbruddsunder-sokelse ble
gjennomfort i samarbeid mellom
Mattilsynet, Veterinar-instituttet og
NMBU Veterinzrhogskolen og pekte
mot Providencia alcalifaciens som
sannsynlig drsak til utbruddet (1).
Bakterien ble pavist i avieringsprover
fra syke hunder og hos et flertall av
hunder som ble obdusert. Det ble
konkludert med at videre forskning
var ngdvendig for 4 underbygge
bakteriens rolle som tarmpatogen
hos hund.

Providencia alcalifaciens er en
Gram-negativ stavbakterie i ordenen
Enterobacterales. Bakterien er isolert
fra en rekke kilder, blant annet
mennesker, flere dyrearter, insekter,
jord og vann. Bakterien er kjent som
arsak til «traveller’s diarrhoea» og
matbirne utbrudd hos mennesker,
men dens rolle hos hund har vert
mer uklar. Nyere norske studier
indikerer at P alcalifaciens er uvanlig

i tarmmikrobiomet hos friske hunder
(2, 3).

Siden utbruddet i 2019 har
dyrkning av avferingsprever
fra hunder med diaré ved
Veterinarinstituttet og NMBU
Veterinzrhggskolen vist et tydelig
sesongmenster: Providencia
alcalifaciens pavises hovedsakelig i
perioden august til oktober. Bakterien
har dukket opp i prover hvert ar
siden 2019, men tilfellene har vert
mer sporadiske enn i 2019. Formalet
med studien var 4 fa bedre innsike
i hvilke varianter av P alcalifaciens
som forekommer hos hund i Norge,
hvordan disse har utviklet seg over
tid, og om det finnes genetiske
forskjeller mellom stammer som
kan forklare ulik evne il 4 gi
sykdom. Dette ble gjort ved hjelp av
helgenomsekvensering (sekvensering
av genomet, bakteriens arvestoff) for &
avdekke slekeskapet mellom isolatene
og tilstedeverelsen av virulensgener
(gener knyttet til bakeeriens evne til &
gi sykdom).
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Agarskaler for bakteriologisk diagnostikk ved Veterinarinstituttet. Isolater fra slik diagnostikk ble brukt i studien av Providencia alcalifaciens

hos hund. Foto: Simen Foyn Nerstebg.

Materialer og metode

I studien ble 273 P alcalifaciens-
isolater, samlet inn i perioden

2005 — 2021, helgenomsekvensert
og sammenliknet med 48 offentlig
tilgjengelige genomer (totalt 321
genomer). De aller fleste av de
norske isolatene stammet fra hunder
(n = 251), hovedsakelig fra syke

dyr (z = 237). 1 tillegg inngikk
isolater fra jord, mennesker, andre
dyrearter og insekter. For & kartlegge
slektskapet mellom isolatene ble
bakteriegenomene sammenliknet, og
mulige virulensgener ble identifisert
ved 4 sammenlikne genomsekvenser
mot databaser for kjente virulensgener.

Resultater

Slektskapsanalysene avdekket to
hovedgrupper som vi kalte A og B.
Gruppe A inneholdt de aller fleste
isolatene fra syke hunder, og i denne
gruppen var det fem undergrupper
(A-1 til A-5). Undergruppe A-1

var den storste og bestod nzrmest
utelukkende av isolater fra norske
hunder med AHD, inkludert de
fleste isolatene fra utbruddet i 2019.
Denne undergruppen delte seg videre
i tre undergrupper som i stor grad
korresponderte med innsamlingsar.
Hver av disse undergruppene viste
stor genetisk likhet innad i gruppen.
Tre jordpreveisolater fra omradet
rundt Dyresykehuset ved NMBU
Veterinerhagskolen tilhorte
undergruppe A-1 og var svert like
isolater fra syke hunder. Om dette
skyldes forurensning fra syke hunder
eller en uavhengig miljokilde er
forelopig ikke avklart.
Baketerieisolatene i to av
undergruppene (A-1 og A-4) skilte
seg fra de evrige ved 4 bare et plasmid
(sma, ringformede DNA-molekyler
som kan flyttes mellom bakterier)
med en rekke virulensgener. Dette
omfattet gener for type II- og type
II-sekresjonssystemer, og gener (yop/,
steE, cdtB) som koder for proteiner

med kjente roller i patogenese hos
andre tarmbakterier.

Type Ill-sekresjonssystemet
er tidligere vist & gjore bakterien i
stand til 4 trenge inn i og formere
seg i tarmceller. Ved obduksjon
av hunder fra 2019-utbruddet ble
P, alcalifaciens pavist dypt inne i
tarmveggen. Isolatene fra de fleste
av disse hundene bar genet yop/
som koder for et protein som kan
dempe immunresponsen. Type
II-sekresjonssystemet og proteinet
StcE kan bidra il nedbrytning av
tarmens slimlag og gi bakterien okt
evne til 4 feste seg til tarmepitelet.
Tilsvarende mekanismer er kjent fra
enterohemoragisk E. coli. Det ble
ogsd funnet at genet som koder for
det celledrepende toksinet CDT i
undergruppe A-1 var forkortet som
folge av en mutasjon. CDT har
tidligere blitt satt i sammenheng med
virulens hos 2 alcalifaciens, men dette
funnet tyder pd at toksingenet ikke er
funksjonelt i disse isolatene.
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Selv om isolater med disse Referanser
virulensgenene oftere ble funnet hos 1. Jorgensen HJ, Valheim M, Sekse C, Bergsjo
syke hunder, ble de ogsé i enkelte BA, Wisloff H, Norstebo SF et al. An official
tilfeller pavist hos tilsynelatende outbreak investigation of acute haemorrhagic

diarrhoea in dogs in Norway points to
Providencia alcalifaciens as a likely cause.
Animals 2001;11:3201.

friske dyr. Dette kan tyde pd

at P alcalifaciens opptrer som
opportunistisk patogen, og at
andre faktorer hos verten kan vere
avgjorende for sykdomsutviklingen.

2. Aardal AM, Soltvedt EM, Norstebo SE,
Haverkamp THA, Rodriguez-Campos S,
Skancke E et al. Defining a metagenomic

Arsaken til at denne bakterien fikk threshold for detecting low abundances

en si uttalt dominans hgsten 2019, of Providencia alcalifaciens in canine faecal

og dermed utlgste det omfattende samples. Front Cell Infect Microbiol

utbruddet, er fortsatt ikke fullt ut 2024;14:1305742.

klarlagt. 3. Herstad KMV, Trosvik P, Haaland AH,
Andelen norske isolater med Haverkamp THA, de Muinck E]J, Skancke

paviste antibiotikaresistensgener E. Changes in the fecal microbiota in dogs
with acute hemorrhagic diarrhea during

var lav, o8 funn av resistens mot an outbreak in Norway. ] Vet Intern Med
betalaktamer og trimetoprim 2021:35:2177-86.

var sjeldne. Dette stotter

behandlingsanbefalingene som ble

gitt av NMBU i forbindelse med

utbruddet, der trimetoprim-sulfa eller

ampicillin/amoksicillin ble anbefalt

som forstevalg ved alvorlig sykdom og

tegn pé systemisk pavirkning.

Konklusjon

Studien gir ny innsikt i 2 alcalifaciens
som tarmpatogen hos hund.
Identifiseringen av plasmidbérne
virulensgener hos enkelte genetiske
undergrupper bidrar til & forklare
forskjeller i patogent potensial
mellom ulike stammer av bakterien.
Resultatene styrker mistanken om

at P alcalifaciens kan vere en del av
den sesongmessige ekningen i tilfeller
av diaré hos hunder i Norge om
hesten enkelte dr. Dette inneberer at
P alcalifaciens ber vurderes som en
differensialdiagnose ved AHD hos
hund, spesielt i hostsesongen.
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Jubileumsdeltakerne samlet pa historisk grunn ved Tierarztliche Hochschule Hannover, Museumsbygget med «Horsaal».

Hannover-treff for norske
veterinaerer

Ole Taugbal
Pensjonist
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I anledning 60-drsjubileet for «Tarsus», foreningen for norske
veterinaerstudenter i Hannover, mottes rundt 80 av oss til alumnitreff i

Hannover senhastes 2025.

Det mé veare et godt oppmete med
tanke pa at vi i dag er rundt 220
autoriserte veterinerer i Norge med
fullfort utdannelse fra Tierirztliche
Hochschule (TiHo) Hannover.
De eldste deltakerne startet sitt
studium tidlig pa 1970-tallet, de
yngste i 2005. Hannover var lenge
det dominerende studiestedet for
norske veterinerer utenfor Norge,
fulgt av de andre lerestedene for
veterinzrmedisin i Tyskland.
Lordag formiddag hadde vi faglig
program i en gammel «Horsaal» pa
veterinzrhogskolens opprinnelige
beliggenhet, en spasertur fra
sentrum av byen. Det meste av
veterinzrhogskolen i Hannover er i

dag flyttet noen trikkestopp lengre ut
fra sentrum.

Professor Martin Ganter holdt
et meget interessant foredrag om
de siste drs utvikling av blatunge
og utfordringer knyttet til smitte-
spredningen i Europa, og Tyskland
spesielt.

Fra studentsekretariatet fikk
vi en presentasjon av de siste tidrs
utvikling ved TiHo Hannover. S3 sent
som dret 2002/2003 var 40 norske
veterinerstudenter immatrikulert
ved TiHo Hannover. Deretter gikk
tallet jevnt ned, til drene 2015-2017,
hvor ingen norske studenter var ved
hoyskolen. Siden dret 2017/2018
er det igjen i snitt to norske



Yrke og organisasjon

veterinerstudenter i Hannover.

Arsaken til det raske fallet av
norske studenter ved TiHo Hannover
skyldes endringer i opptakssystemet. I
dag seker norske studenter pa samme
vilkar som alle andre studenter i
Tyskland, andre EU-land og fra EQS-
land.

Opptakskravet ved TiHo
Hannover basert pa karakeerer fra
videregdende skole, er som i Norge.
Imidlertid er det bare rundt 30 %
av studieplassene som blir gitt
pa karakterene alene. De fleste
studieplassene blir fordelt etter
hoyskolens egne kriterier. Sentralt
opptakskriterium er resultatene fra
en fagspesifikk egnethetstest for
medisinske studier. Denne testen
er ogsd dpen for norske sokere.
Studiesekretariatet oppfordrer norske
sokere til 4 ta del i disse testene. |
tillegg blir et lite utvalg studenter
tatt opp etter en intervjurunde.

Alt i alt tas det opp runde 260
veterinerstudenter hver hest i
Hannover, og studiet er gratis, ogsa
for utenlandske studenter.

I dllegg til et godt faglig program
hadde vi rikelig med tid il sosiale
akdiviteter, inkludert festmiddag
og vandring i det tradisjonelle
julemarkedet i Hannover sentrum.

Komiteen med «Tarsus-slips» puster lettet ut etter en vellykket dag; fra venstre: Babette
Baddaky Taugbael, Ole Taugbal, Cecilie Skjengen, Terje Heiland, Lise Vavik, Nils Arve Fraisland

og Kristine Marie Bjerkestrand.

Hvert femte ir motes medlemmer
av «Tarsus» til alumnisamling i
Hannover. Vi er alle stolte over
den utdanningen vi fullferte,
og takknemlige for den flotte
studietiden vi hadde ved Tierirztliche
Hochschule Hannover.
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Orienterte om kollegahjelpen
og mentorordningen pa
lokalforeningsmaoate

For redaksjonskomitéen,
Annette H. Kampen

Norsk veterinaertidsskrift nr. 4 2026 / 138

Under drsmatet til Oslo og Akershus veterinaerforening 12. mars i
Landbrukets hus i Oslo holdt Einar Rudi, leder for Kollegahjelpen i regi av
Veterinaerforeningen, og fagsjef Hilde Weerp i Veterinzerforeningen, innlegg
om kollegahjelpen og mentorordningen.

Einar Rudi holdt en god og tanke-
vekkende presentasjon av Kollega-
hjelpens arbeid. Mange veterinarer
jobber mye alene og stir i et stort
press, bide i form av hay arbeids-
belastning og vanskelige avgjorelser.
Kollegahjelpen skal vare et
lavterskeltilbud til alle som trenger
noen & snakke med. Henvendelsene
spenner fra problemer med arbeids-
milje og kollegiale forhold til

ulike livskriser, samlivsbrudd eller
mentale helseproblemer og psykiske
utfordringer. Kollegahjelperne

er frivillige som utnevnes av
sentralstyret. De er ikke terapeuter,
men tilbyr samtaler og hjelp til 4 se
saker fra en annen synsvinkel. De
veileder, hjelper og stetter. De har

Kort om Kollegahjelpen

selvsagt taushetsplikt om innholdet i
samtalene.

Rudi la frem statistikk om
antall og type henvendelser de siste
rene. Konflikeer i arbeidsforhold
og utfordringer med arbeidsmiljoet
dominerer bildet. Henvendelser
kommer fra alle typer arbeidsplasser,
bade sma og store, i alle sektorer.

Kollegahjelpen har knyttet til
seg en psykolog som har jobbet mye
med utbrenthet, angst, depresjon og
personalkonflikeer..

Fagsjef Hilde Weerp, som
har jobbet med et prosjeke i
Veterinerforeningen for & fa pa plass
en mentorordning for veterinarer i
produksjonsdyrpraksis, fortalte om
ordningen. En mentor kan sorge for

Kollegahjelpen i regi av Den norske veterineerforening er et lavterskeltilbud
der veterineerer hjelper veterineerer. Ordningen gir statte i krevende faglige og
personlige situasjoner der det er behov for noen a snakke med.

Tilbudet er gratis og er et frivillig, kollegialt stattetilbud.
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Hilde Waerp fortale om mentorordningen i
regi av Veterinaerforeningen.
Foto: Annette H. Kampen

rad og faglig stotte, bide prakeisk
hjelp til oppstart og personlig
opplelging til veterinerer som er nye
i produksjonsdyrpraksis. Mentorene
kan velge 4 tilby pésitterpraksis eller
veiledning til studenter som jobber
pa midlertidig lisens, nyutdannede
og de som gnsker omskolering for 4
starte i praksis. Det finnes ogsé en ren
samtalebasert ordning (MentorVET).
Ordningen har blitt svert godt
mottatt bade av de som bidrar

som mentorer og de som mottar
opplelging. Oppsummering og
evaluering av ordningen er tidligere
beskrevet i tidsskriftet.

I tillegg til det interessante
faglige programmet, ble stemningen
pa arsmotet loftet til nye hoyder
av entusiastisk presentasjon fra
Rygge meieri, en prisbelont
lokalmatprodusent fra @stfold med
rikelige porsjoner til smaking av ulike
faste guloster, blimugg-, hvitmugg-
og redKkittoster, samt tapas innkjopt
av styret.

Einar Rudi fra Kollegahjelpen flankert av Anja Lillehaug og Fredrik Wittenburg Andersen fra
styret i Oslo og Akershus veterinzerforening. Foto: Annette H. Kampen

Kontakt oss i redaksjonen: nvt@vetnett.no

TIPS REDAKSJONEN

Vil du bidra med en vitenskapelig artikkel eller har du
en spennende historie & fortelle?
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Nytt fr3 DNV-P

Her kjem ei lita oppdatering frd oss i styret i Pensjonistforeininga, DNV-P,

Karl Lunde

karl.lunde@haugnett.no
Styret i DNV-P

Styret i Pensjonistforeininga saman
med feredragshaldar: Fra venstre:
Martin Eggen Binde, Gro Harriet
Knutsen, Svein Halvard Bakke,
feredragshaldar Helene Seljenes
Dalum, Karl Lunde, Kari Bjgrnstad og
@rjan Fresvik. Foto: Steinar Tessem
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Me er nett ferdige med Veteriner-
dagane pa Hamar. Der var heile styret
samla til styremete. I tillegg hadde
me ansvaret for litt av programmet.
Dette var plassert under avdelinga for
tillitsvalde. Dette har me fatt negative
tilbakemeldingar pa, vire medlemmer
fann oss ikkje i programmet for
Veterinzrdagane. Me md verta
flinkare til & gjera oss synlege, slik at
fleir kan finna det interessant 4 mota
opp-

Arets programinnslag var todelt.
Fyrst var Erik Stenvik med oss direkte
pa nett. Han fortalde om boka si
Bondevett og las fra boka. Spennande
betraktningar som mange kjende seg
att i.

Del to var det Helene Seljenes
Dalum som hadde ansvaret for. Ho
hadde gatt gjennom materialet sitt
om psykisk helse hos veterinerar

og sett serleg pa det som gjalde
pensjonistar og eldre kollegaer.
Interessant og tankevekkande. Ho
har skrive ein artikkel om det same,
denne finn ein i NVT nr 1-2026 side
24.

I tillegg til var del av programmert,
er Veterinzrdagane eit fint hove dl &
treffa gamle og nye kollegaer i triveleg
lag. Dei mange utstillarane har og
mykje & visa fram, kjeke 4 sja korleis
faget vart utviklar seg.

Av andre ting me arbeidar
med, mé revisjonen av Dyrehelse-
personellova nemnast. Me fekk
stotte for kravet vart om
livsvarig autorisasjon pa siste
Representantskapsmeatet i DNV.
Aldersgrensa pa 75 ir er fastlagt i
lova, det er ingen som kan endra
pa dette utan at lova vert endra.
Landbruks- og matdepartementet



har varsla at dei vil starta opp ein
full gjennomgang av lova, dette
arbeidet mé me prova piverka. Me
vil ha livsvarig autorisasjon, men me
ma passa pd at me ikkje vert palagd
hjelpeplikt med meir som gar utover
det me har i dag. Dei som ynskjer
det, mé fa arbeida lengre. Men det
ma og vera slik at dei som ynskjer
det, kan trekkja seg tilbake utan & ha
plikter hengande over seg.

Me har pa var aktivitetsplan at me
skal vitja minst tre lokalforeiningar
kvart ar. Til no har me vore med
pa kurs- og drsmetesamlingar i
Nordland, Opplandene og More- og
Romsdal lokalforeiningar. Det har
vore vellukka samlingar der me som
pensjonistar har hatt eigne opplegg
samstundes som me har vore med
pa den sosiale delen saman med
resten. Me har og kunna vera med pa
arsmote i lokalforeininga.

Den beste maten me som styre
kan fa vita kva de som medlemmer
ynskjer me skal arbeida med, er &
mota dake direkte. Me ynskjer difor
fleir slike samlingar, og har sendt brev
til alle lokalforeiningsstyra og bede
om & fa koma. Dersom du ynskjer at
me skal koma til din lokalforeining,
ta gjerne kontakt med ditt lokale styre
og sper om dei kan kontakta oss.

Dette er litt av det som vert
arbeidd med i DNV-P. Har du tankar
om ting me skal ta opp, ring eller
send nokre ord. Det er den méten
bade me og foreininga kan verta betre

pa.
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DYRISK

I denne spalta skriv veterinaer Arve Nilsen om dyreliv og veterinzerspgrsmal.
Denne artikkelen stod i vekeavisa Dag og Tid, 12. desember 2025.

Listeriose

«Sidan listeriabakteriar kan formeire seg i kjgleskap (4 grader) og utan oksygen, vil dei ha gode
vekstvilkar i vakuumpakka og kjslelagra mat som er ferdig til konsum.»

Miljget pa jorda og i havet er svert
annleis enn det var for menneska tok
kontroll over alle ressursane. Vi et
og vi skit, pleyer opp jorda og fyller
pa med kunstgjedsel og dyremokk.
Dei mikroorganismane som trivst i
selskap med oss og avferinga var, har
gode vekstvilkir. Som ein naturleg
konsekvens av dette deler dyr og folk
mange av dei viktigaste smittsame
sjukdomane. Bakterien Listeria
monocytogenes kan gje sjukdomen
listeriose, ei helseplage for folk og
dyr, og eit aukande problem i mange
europeiske land.

Listeria monocytogenes er vanleg
i avfering, jord, vatn og mange
matvarer, men hos oss er listeriose
kanskje mest kjend som ein sjukdom
hos sau og geit. Har du ei drektig
soye som har slutta 4 ete og berre
star og pressar hovudet mot veggen,
kan det vere bide mjolkefeber og
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sida av hovudet. Munnvika, gyret
og augelokket pa eine sida heng
slapt ned, den sjuke sauen siklar og
liknar mest av alt pa ein person med

hjernebleding.

Listig

Listeriose smittar ikkje fra dyr til
dyr, men bakteriane far vi i oss med
mat, vatn eller jord. Vel pa plass inne
i kroppen har dei funne ein listig
strategi for & lure immunforsvaret.
Spesielle protein blir brukee for

& kople seg til og trengje inn i
cellene til verten. Til og med dei
kvite blodcellene, kroppens eigen
politistyrke, kan bli infiserte og vere
med pa & frakee bakteriane fra blodet
og inn til dei mest sirbare og best

Abort eller dodeleg sjukdom hos
nyfodde er eit dystert, og kanskje
underdiagnostisert, problem.

fosterforgifting. Det kan ogsa vere

eit typisk tilfelle av listeriose. I

skjemt silofor med pH over 5, gjerne
forureina med jord frd innhaustinga,
kan det vekse store mengder listeria.
Fra smésar i munnhola kjem
bakterien seg inn i blodet og vidare til
nervevevet.

Derfra er det kort veg inn til
hjernestammen, med ein livstrugande
hjerne- og hjernehinnebetennelse
som resultat berre eit par dagar
seinare. Skadar péd nervane som gar
ut fra hjernestammen, forer ofte
til lamming av musklane pé eine

beskytta stadene i kroppen, som
hjernen eller morkaka.

Strategien er stort sett den same
anten listeriabakteriane angrip ein
sau, ein kval eller eit menneske. Hos
menneske er det vanleg at folk er
berarar av bakterien utan 4 bli sjuke.
Nokon kan bli sjuke med noko
som liknar ein lett influensa. Hos
serleg sirbare, som gravide, eldre og
folk som gir pa immunregulerande
legemidlar, kan det bli langt meir
alvorleg, i verste fall kan pasientane
dey av akutt blodforgifting.

Ved behandling med penicillin er



Yrke og organisasjon

Hjerne- og hjernehinne-betennelse er ein typisk sjukdom hos sau og geit som blir fora med darleg silofér.

Foto: Facebook-gruppa Veterinary Practitioner

det mogleg & drepe alle bakteriane. I
framskridne tilfelle er det likevel ofte
for seint 4 gjere noko med skadane

i hjernen eller i det ufedde fosteret.
Abort eller dedeleg sjukdom hos
nyfedde er eit dystert, og kanskje
underdiagnostisert, problem.

Hardfer

Den varme og trygge tarmen hos
dyr og fuglar er favorittbustaden
til listeriabakteriane. Men dei toler
litt av kvart, alt fra syreangrep og
saltlake til frysing og oksygenmangel,
og overlever i jord og vatn i drevis.
Listeriabaketeriane blir i tillegg ekstra
hardfere pa grunn av evna til 4 lage
det vi kallar biofilm, ei seig hinne
av bakeeriar som gjerne legg seg pa
overflata av innreiing og utstyr i
lokale der det blir produsert mat.
Hos husdyr kan bakteriane
infisere jurvevet og spreie seg vidare
med mjolka. Pasteurisering til 72
grader i 15 sekund drep bakterien,
og slik sett skulle det vere trygt
for alle & drikke mjolk og ete ost.
Men listeriabakteriar kan ha sltt
seg ned i ysteriet og infisert osten
etter varmebehandlinga. Og dei
som av ein eller annan grunn trur
at upasteuriserte mjolkeproduke er

sunnare og meir naturlege, kan gle seg
over hevet til & fi ein heilt naturleg
listeriainfeksjon med pa kjopet.

Svenskededaren

Sidan listeriabakteriar kan formeire
seg 1 kjoleskap (4 grader) og utan
oksygen, vil dei ha gode vekstvilkir

i vakuumpakka og kjolelagra mat
som er ferdig til konsum. Ost har

vi nemnt, men enda betre, fra
bakteriane sin synsstad, er foredla
fisk som blir lagra lenge og til slutt
blir eten ra. Tilset du nokre fa
listeriabakteriar tidleg i produksjonen
av til demes roykjelaks eller rakfisk,
kan det bli ei skikkeleg smittebombe
for produkta gar ut pa dato.

Den storste smittesmellen i norsk
lakseeksport skjedde kanskje i 2022,
da sju menneske i Sverige deydde av
listeriose og mange fleire vart alvorleg
sjuke. Smitten vart spora attende til
norsk laks fra firma som lenge hadde
hatt problem med listeria av same
type i fabrikkane sine. Mattilsynet,
som stadig finn listeria i fiskeslakteria,
kravde at produsentane skulle varsle
kundane nar dei oppdaga slik smitte
i produkea sine. Det likte dei ikkje.
Med Sjemat Norge, godt lente
advokatar og EUs General Food

Law i ryggen gjekk lakseselskapa til
kamp for & bevise at det ikkje var lov
4 krevje slik varsling. Det lukkast dei
med.

Listeriabaketeriane fekk kanskje
arbeidsfred i forste omgang, men
dei siste to ara er det rapportert ein
kraftig auke i forekomsten av listeria
i laks som blir eksportert frd Noreg,
Skottland og Island. Samstundes
er det stadig fleire som blir sjuke
av listeriose over heile Europa. No
har EU fatt nok, i juli 2026 skal
dei innfere nye og kvassare krav til
overvaking av listeria i eteklar mat.
Fra i sommar skal det ikkje vere nok
med testing pa produksjonsdagen,
men maten skal overvakast for
listeriasmitte heilt fram til han gér uc
pa dato.
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For 100 ir siden
Norsk Veterinaer-tidsskrift
Til alle landets dyrlaege-hustruer
I 1928 skal den skandinaviske Veteriner- er optat i faglige forhandlinger.
kongres holdes i Oslo. I et mote av nogen fruer den 27. november
Der ventes her, at mange av mgtets 1926, blev undertegnede valgt som forelgbig

deltagere, norske som utenlandske, ledsages arbeidskomite.
av deres damer.

Styret i Veterinarforeningen har anmodet Thorbjerg Thorshaug, Elisabeth Torgersen,
veterinerernes hustruer i 0slo og omegn, Ragna Loe
om at forberede mottagelsen av alle
disse damer, arrangere utflugter og andet
tidsfordriv for dem, i den tid deres mand

Norsk veteriner-tidsskrift no. 12, december 1926
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Katter er naturlig darlige til & drikke,
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risikoen for utilstrekkelig hydrering.
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smakelig fortilskudd som har vist
seg a oke det totale veeskeinntaket’,
og stotter urinveishelsen ved & hjelpe
til med & oke fortynning av urinen.

Serveres som en ekstra skal i tillegg
til det vanlige féret — en enkel mate
a hjelpe katter med & holde seg
hydrert nar det gjelder som mest.

*Sammenlignet med katter som bare drikker vanni tillegg til terrfor. Katter trenger et
inntak p& minst 25 ml/kg av sin egen kroppsvekt daglig for & ha utbytte av produktet.
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Kurs og mater

Aktivitetskalender

2026

1. april 26-22. september 27

Veterinary Certificate in Small Animal
Medicine. Et online certificate program med 3
praktiske moduler (Improve)

Sted: Fredrikstad Dyrehospital og Online

Se: https://f-d.no/small-animal-medicine/

9. april-21.oktober

Nurses Certificate in Dentistry (Improve)
Sted: Fredrikstad Dyrehospital

Se: https://f-d.no/nurses-certificate-dentistry-
10-moduler/

16.-17. mai

Ultraschall Abdomen Basics
Ultralydundersgkelse - Mage- og
bekkenorganer hos hund og katt — Grunnkurs
Deltakelse er ogsa mulig via videolink

Sted: Timmendorfer Strand

Se: www.tieraerzte-seminare.de

23.-24. mai

Reisekrankheiten

Vektorbarne infeksjoner - Suvenirer fra
utlandet og hjemme - Fra A (sykehistorie) til A
(zoonose)

Deltakelse er ogsa mulig via videolink

Sted: Timmendorfer Strand

Se: www.tieraerzte-seminare.de

27.-29. mai

Veterinaervelferd: 3-dagers Arbeidshelsekurs
for veterinzerer

Sted: Villa Sana, Modum Bad

Se: https://www.modum-bad.no/event/kurs-
for-veterinaerer_mai26/

30.-31. mai

Praktisk tannrgntgen for dyrepleier og
veterinzerer

Sted: Viul kurssenter

Se: http://www.jfa.no/

30.-31. mai

Patient Meerschweinchen
Marsvinpasienter - Konsis og oppdatert
kunnskap

Deltakelse er ogsa mulig via videolink
Sted: Timmendorfer Strand

Se: www.tieraerzte-seminare.de

1. juni-8. desember

Nurses Certificate in Anaesthesia (Improve)
Sted: Fredrikstad Dyrehospital + Online

Se: https://f-d.no/nurses-certificate-
anaesthesia-8-moduler/)

Norsk veterinaertidsskrift nr. 4 2026 / 138

= Har du kurs eller mater som er aktuelle for Aktivitetskalenderen, send

informasjon til Mona Pettersen pd e-post: mp@vetnett.no

6.-7. juni

Zahnheilkunde Basics
Tannbehandling Grunnleggende
Deltakelse er ogsa mulig via videolink
Sted: Timmendorfer Strand

Se: www.tieraerzte-seminare.de

13.-14. juni

Lahmheiten, Konservative Frakturbehandlung
Diagnose og behandling av halthet

Deltakelse er ogsa mulig via videolink

Sted: Timmendorfer Strand

Se: www.tieraerzte-seminare.de

18.-19. juni

Tillitsvalgtkurs Mattilsynet
Sted: Lily Country Club

Se: www.vetnett.no

20.-21. juni

Computertomographie Thorax
Computertomografi av thorax
Deltakelse er ogsa mulig via videolink
Sted: Timmendorfer Strand

Se: www.tieraerzte-seminare.de

27.-28. juni

Zytologie Auffrischungskurs
Cytologisk diagnostikk

Deltakelse er ogsa mulig via videolink
Sted: Timmendorfer Strand

Se: www.tieraerzte-seminare.de

24.-25. august

Masterclass i endoskopi (Improve)

Sted: Fredrikstad Dyrehospital

Se: https://f-d.no/masterclass-i-endoskopi-hos-
hund/)

7.-9. september

Tillitsvalgtkurs om arets forhandlinger i staten
Sted: Wood Hotel Bodg

Se: www.vetnett.no

10.-11. oktober

Ultralyd abdomen hund/katt del Il
Sted: Viul kurssenter

Se: http://www.jfa.no/

15.-16. oktober

HVFs hgstkurs

Sted: Quality Hotel Expo, Fornebu
Se: www.vetnett.no

21.-23. oktober

SVFs hgstkurs

Sted: Clarion Hotel Oslo Airport
Se: www.vetnett.no

26.-27. oktober

PVFs hgstkurs

Sted: Quality Hotel Ramsalt, Bodg
Se: www.vetnett.no

1. november 26-30. november 27

Veterinary Certificate i Small Animal Soft Tisse
Surgery (Improve)

Sted: Fredrikstad Dyrehospital og Online

Se: https://improveinternational.com/no/
coursedate/gpcert-small-animal-soft-tissue-
surgery-blended-learning/

3.-4. november

AVFs hgstkurs

Sted: Scandic Nidelven, Trondheim
Se: www.vetnett.no

10.-11. november
Modul 3 - Orthodontics
Sted: Viul kurssenter
Se: http://www.jfa.no/

12.-13. november

Modul 4 - Root Canal Therapy
Sted: Viul kurssenter

Se: http://www.jfa.no/

26.-27. november

Representantskap 2026

Sted: Quality Airport Hotel Gardermoen
Se: www.vetnett.no



Kollegahjelpen
Befinner du deg i en vanskelig situasjon og trenger noen a snakke med? Da kan du sende en sms

eller ringe en av oss direkte. Kolegahjelpen bestar av fem frivillige som stiller opp som samtale-
partnere enten det gjelder sykdom, dgdsfall, kollegiale problemer eller der det er opprettet tilsynssak.

Kollegahjelpen er i regi av Den norske veterinaerforening.

Einar Rudi
Telefon: 917 95 521

Christine Renning Kvam
Telefon: 932 05 291

Ingebjorg G. Fostad
Telefon: 900 78 580

Jo Gjestvang
Telefon: 992 26 365

Helen @vregaard
Telefon: 918 36 893

Norsk veterinzaertidsskrifts redaksjonskomite

Redaksjonskomiteen bestdr av seks veterinaerer:

Stein Istre Thoresen. Professor emeritus, Veterinaerhggskolen Yngvild Wasteson. Professor, Veterinaerh@gskolen NMBU.

NMBU. Veterinaermedisinsk redaktgr med hovedansvar for Faglig ansvarlig for mattrygghet. Ansvarlig for «<Fagaktuelt» om
fagartikler. mattrygghet.

Faglig ansvarlig for hund og katt. Ansvarlig for «<Fagaktuelt» om

hund og katt. Eli Hendrickson. Fgrsteamanuensis, Veterinaerh@gskolen NMBU.

Faglig ansvarlig for hest. Ansvarlig for «<Fagaktuelt» om hest.
Helene Wisloff. Patolog, Pharmaq Analytiq.
Faglig ansvarlig for fisk. Ansvarlig for «<Fagaktuelt» om fisk. Cecilie Marie Mejdell. Seniorforsker, Veterinarinstituttet.
Medansvarlig for «Aktuelle sykdomsutbrudd og diagnoser». Faglig ansvarlig for dyrevelferd, alle dyrearter. Ansvarlig for
«Fagaktuelt» om dyrevelferd.
Annette Hegermann Kampen. Forsker, Veterinaerinstituttet.
Faglig ansvarlig for produksjonsdyr og vilt. Ansvarlig for
«Fagaktuelt» om produksjonsdyr og vilt. Medansvarlig for
«Aktuelle sykdomsutbrudd og diagnoser».
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