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Sammanfattning

Syftet var att inventera matmetoder for de problem héstar har inom rorelsesystemet, framst i
forhallande till ICF domanerna kroppsfunktion/kroppsstruktur och aktiviteter/delaktighet,
samt att undersdka om matmetoderna hade beskrivningar som visade genomférande och om
de testats vad gallande validitet och/eller reliabilitet. Ytterligare ett syfte var att understka om
nagra matmetoder inom humanmedicin kunde modifieras och anvéandas for hastar med
liknande problem.

Studien genomfordes i tva steg. Forsta steget innebar tva litteraturstudier och en
telefonintervju. Artiklar med beskrivningar av matmetoder for problem i rorelsesystemet for
héstar och ménniskor soktes i databaser. Anvandning och behov av matmetoder for héstar
undersoktes via telefonintervjuer med veterinarer och sjukgymnaster inom hastsjukvard och
hastrehabilitering. Andra steget innebar en klinisk prévning i anvandbarhet av tva reliabla
matmetoder fran humanmedicin. Matmetoderna modifierades for att kunna anvéndas vid
problem i rorelsesystemet hos héstar.

Resultatet i litteratursokningen visade att matmetoder for hastars rorelsesystem framfor allt
var kopplade till tekniskt avancerad apparatur. Telefonintervjuerna visade att haltskalor
anvandes i klinisk verksamhet och att fler reliabla matmetoder for héstens rorelsesystem
onskades. Ledmétning med goniometer och aktivitetsmatning med modifierad Patientspecifik
funktionell skala prévades av tre forsokspersoner varav goniometern uppfattades vara kliniskt
anvandbar. Intra- och interbedomarreliabiltet av méatsédkerhet med goniometer genomfordes
for fyra leder pa tio hastar. Intra-bedomarreliabiliteten var mycket god till utmarkt medan
inter-beddmarreliabiliteten endast var mycket god for matning av héastens framkota.

Ytterligare studier behdvs for att verifieras matsékerheten av den reella ledrérligheten.

Nyckelord: Reliabilitet, resultatredovisning, intervju, matresultat, hastar.



Abstract

The purpose of this study was to make an inventory of methods of measuring problems
arising within the equine motor system, mainly in relation to ICF domains chiefly in physical
function/physical structure and in activity/participation, and in addition to examine whether
the methods of measurement were described so as to demonstrate performance and whether
they had been tested with regard to validity and/or reliability. A further purpose was to
examine whether some methods of measurement within human medicine could be modified

and used for horses with similar problems.

The study was carried out in two stages. The first stage involved two studies of the literature
and a telephone interview. Articles with descriptions of methods of measuring problems in the
equine and human motor systems were sought in databases. The use of and need for methods
of measurement for horses were explored via telephone interviews with veterinary surgeons
and physiotherapists within the fields of equine medical care and rehabilitation. The second
stage involved a clinical trial of the applicability of two reliable methods of measurement
from human medicine. The measurement methods were modified for use on problems in the

equine motor system.

The result of the search among publications showed that methods of measurement of the
equine motor system were mainly dependent on technically advanced apparatus. The
telephone interviews showed that scales of lameness were used in clinical conditions and that
more reliable measuring methods for the equine motor system were desirable. Measurement
of joints with a goniometer and measurement of activity by means of a modified patient-
specific functional scale were tested by three experimental subjects, who found the
goniometer to be clinically useful. Intra- and inter-evaluator reliability of measurement
accuracy with goniometer was performed on ten horses. Intra-evaluator reliability was very
good to excellent but inter-evaluator reliability was only very good for the
metacarpophalangal joint. Further studies is needed in order to verify measurement accuracy

of real joint mobility.

Keywords. Reliability, results, interview, measurement results, horses.
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BAKGRUND
Kraven pa evidenshaserade atgarder har 6kat inom halso- och sjukvarden. Med detta féljer ett

behov av valida och reliabla matmetoder. Djurens halso- och sjukvard utgér inget undantag.
Intresse och efterfragan av rehabilitering av djur har 6kat vilket har lett till att veterinarerna i
dag samarbetar i varden av djur inte enbart med djursjukvardare utan aven med personal fran
andra yrkesgrupper. Antalet hastar har femdubblats sedan 70-talet i Sverige och det finns idag
uppskattningsvis 250 000 — 300 000 hastar vilket gor Sverige till det hésttataste landet i
Europa. Bara i Gavleborgs lan omsatter hastnaringen 400 miljoner per ar (1). Med okat antal
hastar har ocksa forsakringsbolagens kostnader dkat. Kostnaderna for veterinarvard har pa
fem ar dubblerats och kostnaderna for livskador har 6kat. Livskador innebar att hasten maste
avlivas och forsakringsbolaget far betala ut hastens livforsakringsbelopp till 4garen. De
vanligaste skadorna forsakringsbolaget redovisade var kotledsinflammation, ospecificerad

sarskada i huden, hélta och andra symtom fran rorelseapparaten (2).

Veterinarmedicin

Verksamhetsomradet veterinarmedicin har utvecklats sa att farre veterinarer arbetar mot
jordbrukets husdjur och fler arbetar med hund, katt och hast. Pa smadjurkliniker, som
behandlar mest hundar och katter har under senare ar rehabiliteringsavdelningar med
bassanger installerats. Klinikerna har anstallt djursjukvardare, massorer eller sjukgymnaster
for att driva avdelningarna i samrad med veterinarer. ATG:s Hastkliniker ar specialinriktade
pa hastsjukvard och veterinarer med hastspecialistkompetens arbetar pa dessa kliniker. ATG-
klinikerna finns pa 24 orter i Sverige och ligger i anslutning till tavlingsbanor inom trav och

galoppsport. Klinikerna tar &ven emot andra hastar, inte bara fran trav- och galoppsporten (3).

Héstar har hog frekvensen skador som &r relaterade till rorelsesystemet (4-7). Skadorna hos
sporthastar liknar de skador som finns inom olika sportgrenar for manniskor. Flertalet av de
fysikaliska behandlingarna, rehabiliteringen och traningen av héstar liknar den inom human
idrottsmedicin och behandlingarna ges av olika yrkesgrupper i en 6kande omfattning &ven utanfor
hastklinikerna (8-10). Fysikaliska apparatbehandlingar som tidigare endast brukats for
manniska ingar idag vid rehabiliteringen av sporthéstar, exempelvis terapeutiskt ultraljud,
laser, NeuroMuskular Elektrisk Stimulering (NMES) och Transcutan Elektrisk Nerv
Stimulering (TENS) (11-13). Andra fysikaliska behandlingar som anvénds for att forbattra
rorlighet, koordination och kondition &r kontrollerade rorelser med repetitioner under en

begréansad tid (14). Det finns fa studier dar behandlingsmetoderna utvérderats. Nagra studier



har visat goda resultat vid terapeutiskt ultraljud men studierna hade en mycket lag metodisk
kvalitet (15,16).

Statens offentliga utredningar (SOU) har pa uppdrag av staten lamnat ett forslag till
regeringen om en lagandring inom djurens halso- och sjukvard, som efterliknar
humanmedicinens (17). Lagforslaget innebér att fler yrkesgrupper an veterinaren ska fa en
lagligt reglerad behdrighet att arbeta med djur. Med det foljer ett yrkesspecifikt ansvar och
Jordbruksverket ar den tillsynsmyndighet som bland annat skéter ansvarsarenden inom
djursjukvarden. Det kan jamfcoras med att Socialstyrelsens tillsyn av legitimerad personal
inom humansjukvarden. SOU skriver i kapitel sju om sjukgymnastisk kompetens vid
rehabilitering av djur. ”"Manga av de behandlingsmetoder som anvands inom
humansjukvarden ar emellertid dverforbara pa djur efter viss modifiering och
behandlingsresultaten har varit mycket positiva” (18). Vidare skriver de ”samarbetet med
sjukgymnaster har tillfort rehabiliteringsarbetet nya metoder och synsatt vilket inneburit att
rehabiliteringens betydelse inom omradet for djurens hélso- och sjukvard blivit tydligare och

allt mer efterfragat” (19).

Sjukgymnaster har inga kurser i veterindrmedicin i sin grundutbildning. Rehabilitering av djur
ar inte detsamma som rehabilitering av manniska, trots att likheter finns. Vissa behandlingar
som anvands pa méanniskor har forst testats pa djur. En forsoksutbildning i veterinarmedicin
for legitimerade sjukgymnaster genomfordes 1999 av Sveriges Lantbruksuniversitet (SLU).
Legitimerade Sjukgymnasters Riksorganisation (LSR) har 18 yrkesspecifika sektioner, dér
Legitimerade Sjukgymnaster inom Veterindrmedicin (LSVET) &r en. | sektionen finns cirka
200 medlemmar, varav 36 sjukgymnaster ar verksamma inom veterindrmedicin med hundar
och hastar (20). Nationellt och internationellt arbetar sjukgymnaster idag med

hastrehabilitering.

Humanmedicin

Faktorer av betydelse for individers fungerande har av vérldsorganisationen WHO sorterats i
en Internationell Klassifikation av Funktionstillstand, funktionshinder och héalsa (ICF) (21).
ICF har ett samlat och standardiserat sprak och en struktur for att beskriva en individs hélsa
och funktion. ICF kan darfor anvandas for att sortera problem och matmetoder for bedémning
av funktion infor rehabilitering. Individens funktion klassificeras inom tre doméner. En

doman ar “Kroppsfunktion och Kroppsstruktur” och ror beskrivning av t ex led-, muskel-,



andningsfunktion, sensorik och smérta. En annan doman ar ”Aktiviteter/delaktighet” som
omfattar forflyttningar och deltagande i vardagsliv. Den tredje doménen i ICF &r
”Omgivningsfaktorer”, som handlar om individens fysiska miljo, produkter, hjdlpmedel och
stod av andra. ICF som sprak och struktur har accepterats av 191 lander och é&r inte bara
utarbetad for human hélso- och sjukvard. ICF kan anvéandas dven inom andra verksamheter
for att beskriva individers hélsa och fungerande och skulle kunna anvéndas dven inom

veterinarmedicin.

Sjukgymnasten samarbetar med andra yrkesgrupper, exempelvis lékare, men har eget ansvar
for att gora funktionsdiagnos, valja atgarder, samt genomférande och utvardering av
interventioner (22). Ett specialomrade inom sjukgymnastik rér metoder for kartlaggning och

behandling av problem inom rérelsesystemet (23).

Inom idrottsmedicin arbetar sjukgymnasten med sportskador relaterade till rorelsesystemet
som skador pa skelett, leder, senor, muskler och perifera nerver. Arbetet innebar ett akut
omhéndertagande och rehabilitering av dessa skador, men dven forebyggande arbete genom
radgivning och utbildning. Malet for arbetet inom idrottsmedicin ar att rorelsesystemet ska
fungera optimalt och att vid sportskador ge tidiga insatser for att minska komplikationer och
fa en snabb atergang till idrotten (24,9). Sporthasten far liknade skador som

idrottsméan/kvinnor och atgardas dven med liknande metoder (11-16).

Matmetoder

For att veta om ett problem i rorelsesystemet ar sa stort att det ska atgardas och for att veta om
eventuell intervention givit effekt sa behdvs valida och reliabla matmetoder. En
standardiserad matmetod innebdr att den har en skriven manual for hur metoden ska
anvandas, hur poéngsattning ska ske och hur totala poéng ska réknas ut och tolkas. Det &r ett
forfaringssétt som 0kar metodens méatsakerhet/reliabilitet. Att en méatmetod &r valid anger att
dess uppgifter verkligen mater vad metoden avser att méata, oavsett om det ar ett konkret
begrepp t ex ledrérlighet eller abstrakt begrepp som till exempel féljsamhet som mats. Att en

méatmetod ar reliabel visar att tillforlitligheten i m&tmetoden &r god.

Matmetoder inom veterindrmedicin

Skador i rorelsesystemet hos hast ger ofta upphov till rérelsestérningar och ett antal

matmetoder finns for att mata dessa. Flertalet matmetoder for hastens rérelsesystem anvands i
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forskningslaboratorium. Hasten videofilmas nar den gar eller springer pa en treadmill
(I6pmatta) med markarer pa hastens hud som ar via ett dataprogram kopplade till ett
koordinatsystem (25). Andra matmetoder som inte kréver teknisk avancerad utrustning kan
anvandas utanfor forskningslaboratorium. I den kliniska undersokningen ingar en bedémning
av rorelser da veterinarer skattar hastens haltgrad pa en skala. | tva studier skattades haltan
genom observation och registrering skedde i ett protokoll (26,27). Fuller och medarbetare (26)
anvande en numerisk skala dar de fann att den individuella tillforlitligheten (intra-bedomar
reliabiliteten) i métningarna var god men bara inom deras grans for acceptabel mellan métarna
(inter- bedomarreliabiliteten). Hewertsons och medarbetare (27) anvande férutom en
numerisk skala aven en verbal skala dar de &ven i text beskrev haltgraderna. Forfattarna fann
att de numeriska och verbala skalorna enbart var moderat reliabla, och resultaten mellan olika

maétare bor ej jamforas.

Andra matmetoder som anvands pa kliniker och forskningslaboratorier ar
hoghastighetsfilmning, accelerometri och kraftmatning pa plattor (28). Rérelseomfang i leder,
Range of motion (ROM), har matts pa hund med hjélp av goniometer (29,30). Reliabilitet i
anvandning av goniometer hos hund provades pa framkna, armbage, skuldra, has, kna och
hoft (29). Vid goniometermatningen jdmfordes matning av samma leder ndr hundarna var
sederade. Forfattarna fann att goniometermatning var en reliabel métmetod och att sedering
inte paverkade matningen. Aven Todd och medarbetare (30) jamforde anvandning av
standardgoniometer med en elektrisk goniometer pa 16 labrador retrivers och 12 schafrar. De

fann att standardgoniometern var reliabel, till skillnad mot den elektriska goniometern.

Maéatmetoder inom humanmedicin

Sjukgymnaster inom humanmedicin anvander matmetoder for att avgoéra omfattningen av
rorelseproblem och for att utvardera effekt av interventioner. Utrustning som anvénds ska
fungera i klinisk verksamhet och enkelt kunna mata férandringar i rorelsesystemet t ex vag,
mattband, goniometer och dynamometer. Ledmétning ar en vanlig matmetod vid ledproblem
hos manniska och vanligen anvénds en standardgoniometer. Intra- och inter- bedémar
reliabilitet har befunnits god vid métning av skulderleder hos méanniska likasa intra- bedomar
reliabilitet vid méatning av hoftabduktionen hos 22 varnpliktiga man (31,32). Funktioner kan

exempelvis matas med sex minuters gangtest och antal steg i trappa/min.



Legitimerade Sjukgymnasters Rikfoérbund (LSR) har i en databas sammanstéllt och beskrivit
cirkal60 méatmetoder som anvénds av sjukgymnaster for att bedéma ménniskors problem
(33). Matmetoderna &r i databasen beskrivna under olika rubriker. Samtliga metoder &r via
forbundets webbplats tillgangliga for de sjukgymnaster som ar medlemmar i férbundet.
Métmetoderna har skrivna manualer och mater individers fungerande inom ICF:s doméner
Kroppsfunktion och kroppsstruktur, Aktiviteter/delaktighet, och Omgivningsfaktorer. Varje
metod presenteras i en tabell med foljande rubriker; Matmetodens namn, Méatomrade,
Malgrupp, Typ av matmetod, samt referenser. Ett 60-tal matmetoder har ocksa en utforlig

beskrivning. Dessa metoder har prévats vad géllande validitet och reliabilitet.

Problemformulering

Nya behandlingar av héstar kraver matmetoder som kan méta interventioners effekter.
Utvardering av effekter vid djurbehandling ar viktig av flera skal, dels for att undersoka om
interventionen &r effektiv och dels for att undersoka om den ar mer effektiv d4n ndgon annan
intervention. Problemet idag &r att veterindrer och sjukgymnaster verksamma inom
veterinarmedicin, bade innanfor och utanfor djurkliniker, anvander fa matmetoder for att
inventera och utvérdera vanliga interventioner vid problem hos héstars rorelsesystem. De
méatmetoder som finns kréver teknisk avancerad apparatur. Ytterligare ett problem &r att veta
vilket behov det finns av méatmetoder i klinisk verksamhet. Inom humanmedicin anvands
olika matmetoder for att inventera och utvardera vanliga problem hos ménniskans
rorelsesystem. Ett problem &r att veta om nagra av dessa matmetoder inom humanmedicin ar

anvandbara vid motsvarande problem hos héstar.

Syfte och fragestéllningar

Syftet med studien var att inventera matmetoder som anvénds for att undersoka de problem
hastar har inom rorelsesystemet inom tva av ICF’s domaner; “Kroppstruktur/kroppsfunktion”
och »Aktivitet/delaktighet”. Syftet var ocksa att undersoka om matmetoderna hade
beskrivningar som visade hur matningarna ska genomféras och om de hade testats vad
gallande validitet och/eller reliabilitet. Ytterligare ett syfte var att undersoka om nagra
méatmetoder inom humanmedicin som anvénds for problem inom rorelsesystemet hos

méanniska, kunde modifieras och anvandas for héstar med liknande problem.

For att uppfylla syftet behévde féljande fragestallningar besvaras;



a) Vilka méatmetoder fanns beskrivna i vetenskaplig litteratur for bedémning av problem i
hastars rorelsesystem och vilka anvands av kliniskt verksamma veterinarer pa ATG-kliniker
och privatpraktiserande sjukgymnaster aktiva inom héstrehabilitering?

b) Hade de matmetoder som fanns beskrivna och anvandes i klinik nagon manual som
beskrev hur méatningen genomférdes och/eller hade matmetoderna testas vad galler reliabilitet
och/eller validitet?

c) Vilka dnskemal hade kliniskt verksamma veterinarer pa ATG-kliniker och
privatpraktiserande sjukgymnaster om ytterligare matmetoder for hastar med problem inom
rorelsesystemet?

d) Vilka av matmetoderna inom humanmedicin for matning av problem inom rérelsesystemet,
som var listade i LSR’s databas motsvarade 6nskemalen fran kliniskt verksamma veterinarer
och privatpraktiserande sjukgymnaster hade potential att anvéndas for problem inom héstars
rorelsesystem?

e) Hur uppfattades anvandbarheten i de potentiella matmetoderna, samt hur tillforlitlig var

matsakerheten?

METOD

Design

Designen var deskriptiv med kartlaggning av vilka matmetoder for beddmningar av problem i
héstars och manniskors rorelsesystem som fanns och anvéndes, samt vilka behov av
ytterligare matmetoder som fanns vid klinisk verksamhet inriktad pa rehabilitering av héastar.
Deskriptiv design anvéandes dven vid provning av anvandbarhet och korrelerande design vid
provning av matsakerhet i matmetod. Metoden innehdll bade kvalitativa analyser och
kvantitativa métningar. Ansokan om etisk prévning av djurférsok hos Uppsala
djurforsoksetiska ndmnd godkandes. Personuppgifter om deltagare som medverkat i
telefonintervjuer, provning av anvandbarhet, samt i pilotstudien av matsakerhet blev
konfidentiellt behandlade.

Urval /Datainsamling

Studien genomfordes i tva steg. Forsta steget innebar tva litteraturstudier och en
telefonintervju. Artiklar med beskrivning av matmetoder for problem i héstars rorelsesystem
sOktes i flera databaser. Anvandning och behov av métmetoder for héstar undersoktes via

telefonintervjuer med veterindrer och sjukgymnaster inom hastsjukvard och hastrehabilitering.



Métmetoder for problem i rorelsesystemet, som anvands av sjukgymnaster inom

humanmedicin, soktes i en databas.

Andra steget, som var ett resultat av forsta steget, innebar en beskrivning av klinisk
anvandbarhet och matsékerhet i ett urval av matmetoder fran human sjukvard, som
modifierats for att anvandas vid problem i hastars rorelsesystem. Dessa provades darefter i en
pilotstudie.



Tabell |

Oversikt av urval, datainsamlingsmetod och dataanalysmetod i studiens tva steg.

Urval

Datainsamlingsmetod

Dataanalysmetod

Steg 1

Fragestallning

Artiklar med
beskrivning av

matmetoder inom

Litteratur/Dokument
-Sokning i fem databaser

for veterinarmedicin

Beskrivande statistik,

frekvenser

a-c veterinarmedicin
-14 veterinérer vid Bandad telefonintervju Kategorisering av
ATG Kliniker med 10 fragor inom tre svar
-7 sjukgymnaster frageomraden
verksamma inom
hastrehabilitering
-2 beskrivningar av Litteratur/Dokument Beskrivande statistik,
maéatmetoder -Sokning i LSR:s databas | frekvenser
for méatmetoder for
humanmedicin
Steg 2 -2 veterinarer vid ATG | Frageformular om tva Beskrivande statistik,

Fragestallning
d-e

klinik
-1 sjukgymnast
verksam inom

hastrehabilitering

matmetoders kliniska
anvandbarhet

-12 fragor

frekvenser

-5 par av matare
(sjukgymnast o
assistent)

-10 héstar

Pilotstudie av métsakerhet

-Goniometer

Intra Class Correlation
(ICC)

Stegl

Litteraturstudie A

Artiklar inom veterindarmedicin med beskrivning av métmetoder for problem inom hastars

rorelsesystem soktes i fem databaser; Pubmed, Libris, Lukas, Cababstracts och Web science

under varen -07. Inklusionskriterierna var att artiklarna skulle vara skrivna pa svenska eller

engelska, matmetoderna skulle mata problem inom rorelsesystemet hos héstar, motsvarande

funktioner inom doménerna kroppsfunktion och/eller aktiviteter i WHO:s klassifikation ICF,




samt framst anvandas inom hastsjukvard och hastrehabilitering. Matmetoden skulle ha en

beskrivning av hur matningen genomfordes.

De s6kord som anvandes i databaserna var equine movement, movement disorders horses,
diagnosis movement disorders, diagnosis movement disorders, outcome measures, horses
movement measure, horses measure atrophy, horses coordination measure, outcome
measures, outcome measures horses. Av traffarna i databaserna lastes rubrikerna och nar
rubrikerna tangerade denna studies syften lastes abstracts, totalt 2287 stycken. Nar det i
sammanfattningen framgick att hastens rorelsesystem hade métts bestalldes hela artikeln.

Bland de artiklar som bestalldes motsvarade 19 artiklar inklusionskriterierna.

Telefonintervju

Veterinarer valdes bland de veterinarer som var kliniskt verksamma pa ATG-hastkliniker.
Sjukgymnaster valdes bland de privatpraktiserande sjukgymnaster som var medlemmar
LSVET, mer specificerat aktiva inom héstrehabilitering. Samtliga 24 ATG-héstkliniker i
Sverige och samtliga 13 privatpraktiserande sjukgymnaster, medlemmar i LSVET och aktiva
med hastrehabilitering, fick ett brev med forfrdgan om medverkan i studien. Vid efterféljande
telefonforfragan naddes 30 veterindrer varav 11 avstod medverkan och tre inte gick att nd. Av
sjukgymnasterna avstod tre och tre kunde inte nas. Med fjorton veterinarer och sju

sjukgymnaster bokades en telefontid da en bandad telefonintervju skulle genomfras.

Telefonintervjun med de 21 veterinarerna och sjukgymnasterna bestod av 10 fragor inom
omradena; rorelseproblem hos hastar, metoder for atgarder av rérelseproblem hos héstar, samt
matmetoder for registrering och utvérdering av rorelseproblem. Till varje fraga stalldes
foljdfragor tills frdgan var besvarad. Varje intervju tog cirka 20 minuter. Alla som hade mer
an tva ars erfarenhet av hastsjukvard och/eller hastrehabiliteringar fick aven fragan om de
senare ville préva en ny métmetod och 17 informanter var positiva till det, tre avstod och en
informant hade mindre an tva ars erfarenhet och var darfor inte aktuell. Telefonintervjun
sammanfattades skriftligen av forfattaren och sandes via e-mail till informanten for
genoml&sning och kommentarer inom ett dygn efter intervjun. De kommentarer som

informanterna hade rérde grammatik och paverkade inte innehallet.

Litteraturstudie B




Urvalet av matmetoder fran LSR:s webbplats skedde genom att under rubriken Matomrade
vélja de som méter ICF:s domaner ”Kroppsfunktion och Kroppsstruktur” och

» Aktiviteter/Delaktighet”. Under rubriken Malgrupper soktes metoder som var for “personer
med funktionsstorning 1 rorelsesystemet” eller ”ej sjukdomsspecifik”. Under rubriken Typ av

méatmetod soktes frageformular, funktionstest eller skattningsskalor.

Totalt aterfanns i databasen 106 matmetoder, men samma matmetod kunde aterfinnas under
flera rubriker i databasen. Bland dessa inkluderades den typ av matmetoder som veterinarer
och sjukgymnaster hade dnskat i telefonintervjuerna, det vill séga de tog liten tid att
genomfora; kravde lite eller ingen utrustning; var ej personalkravande och upprepningsbara i

olika miljer.

Steg 2
Klinisk anvéndbarhet

En provning av de utvalda matmetoderna genomfardes av tre forsokspersoner, tva av for
varandra okanda veterinarer verksamma pa varsin ATG-klinik, och en privatpraktiserande
sjukgymnast. Deltagarna togs ut genom ett bekvamlighetsurval och skulle finnas inom 60 mil
fran forfattaren. Inklusionskriterier var att de skulle ha: Deltagit i stegl med bandade
telefonintervjuer och vid forfragan om medverkan vid forsék av nya matmetoder bejakat
medverkan. Ingen sjukgymnast arbetade heltid inom hastrehabilitering sa den sjukgymnasten
som behandlat flest hastar senaste halvaret valdes for att minimera risken att antalet hastar

inte skulle racka till for métningarna.

Forfattaren besokte forsokspersonerna separat och instruerade dem bade skriftligen med
manualer och muntligen hur méatningarna skulle genomfoéras (bilaga 1 och 2). De fick dven
praktisk prova goniometermatning pa varsin hast under handledning av forfattaren.
Forsokspersonerna testade sen de tva matmetoderna pa tio hastar var. Trettio hastar blev métta

med goniometer och lika manga hastar blev matta med Hastspecifik funktionell skala.

Frageformular om hur forsokspersonerna uppfattade matmetodernas anvandbarhet skickades
till forsokspersonerna efter klinisk provning av de tva matmetoderna. Frageformularet bestod
av 12 fragor som belyste matningarnas praktiska, tekniska svarighet, om de var tidskravande,

personalkravande och matmetodernas kliniska relevans. Alla fragor hade fasta svarsalternativ.

10



Mojlighet att lamna kommentarer i frageformularet fanns. Frageformularet skickades ifyllt av

forsokspersonerna tillbaka till forfattaren.

Pilotstudie av matsakerhet

Intra-och interbedémar reliabilitet av goniometermétning pa hést provades genom att fem par
av matare, prévade matmetoden pa 10 héastar som valdes med bekvamlighetsurval. Hastarna
var av olika storlek fran sma ponnies till stora halvblod 6ver165 cm i mankhojd. Tva av
héstarna hade tidigare varit halta, men var innan méatsékerhetstestet friskforklarade av
veterindr. De leder som mattes var framkota (metacarpophalangeal), framkna (carpus) och has
(tarsus) och de ledrorelser som maéttes var flektion/extension i framkotan, flektion i framknét
och flektion i hasen. De tio hastarna leddes in fran hagarna dar de gatt sen féregaende
eftermiddag av hastskotare. Hastarna rengjordes och direkt efter leddes de in i ett ridhus av
hastskatarna dar hastarna stalldes upp pa rad, nummer ett stod langst bort fran nummer tio.

Héstskotarna holl hastarna under hela sessionen som tog en timme och femton minuter.

Inklusionkriterier for sjukgymnasten i varje ’par” var att han/hon varit verksam inom
humanmedicin sen minst ett ar och kunde mata ledrorlighet med goniometer pa manniskor.
Inklusionskriterier for assistenten i varje ”par” var att hon/han hade utfort alternativt assisterat
vid goniometermatning tidigare, samt hade minst tva ars hastvana. Assistenten béjde
respektive led till ytterlage utan att hdsten upplevde obehag. Sjukgymnasten lade
standardgonimetern Gver respektive led enligt manualen. Nar gonimetern var pa plats lastes
skankeln av sjukgymnasten med tummen och pekfingret och gradantalet pa gonimetern lastes
av assistenten. Sjukgymnasten i varje par hade uppmanats att inte lasa av gradskivan. Varje
led mattes tre ganger. Efter de tre matningarna pa en led sattes hastens ben ned, och
assistenten noterade de tre matresultaten i protokollet. Hastens andra leder mattes pa samma
satt och resultaten antecknades i protokollet av assistenten. Forsta hastens leder mattes pa
hoger sida, andra hastens leder pa vénster sida och sa vidare till hast nummer tio.

Dataanalys
Steg 1
Litteraturstudie A

Beskrivande statistik i form av frekvenser anvandes for att beskriva de métmetoder for
problem inom hastars rorelsesystem som aterfanns i vetenskapliga artiklarna inom

veterinarmedicin.
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Telefonintervju

Telefonintervjuerna bearbetades genom att svaren sorterades under respektive fraga. Ibland
svarade informanten pa fraga 3 under fraga 9 och da flyttades svaret till fraga 3. Dérefter
tydliggjordes svaren pa varje fraga genom att nyckelord i svaren pa varje fraga markerades.
Nyckelorden sammanfordes till kategorier med citat representativa for varje kategori.
Markering med fyra olika farger gjordes i texterna dér det framkom 1) vilka matmetoder som
anvandes i klinisk praxis for hastens rérelsesystem, 2) veterindrers/sjukgymnasters kdnnedom
om méatmetodens validitet och/eller reliabilitet, 3) om métmetoderna tackte de kliniska

behoven och 4) eventuella Gnskemal om nya matmetoder.

Litteraturstudie B

Beskrivande statistik i form av frekvenser anvandes for att beskriva de matmetoder for

problem inom méanniskans rorelsesystem som aterfanns i LSR databas inom humanmedicin.

Steg 2
Klinisk anvéandbarhet

Bearbetning av frageformularet om anvandbarhet av utvalda matmetoder skedde med
beskrivande statistik i form av frekvenser.

Pilotstudie av méatsakerhet

Métresultaten av goniometermétningen analyserades med hjélp av Intraclass Correlation
Coefficient (ICC)metoden. SPSS dataprogram anvandes for berdkning av intra- och inter-
reliabiliteten med two-way mixed effects model (single measures) dér 0,7 var grans for
mycket god reliabilitet och 1 var total tillforlitlighet av matningarna (34). Resultaten

presenterades i tabell 1V.

RESULTAT

| denna studie studerades matmetoder for hastens rérelsesystem. Studien foljde ett monster
fran information av vad som finns och anvands till en provning i en pilotstudie av tva
modifierade matmetoder fran humanmedicinen. Resultaten presenteras samma ordning som

fragestallningarna foljer.
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Litteraturstudie A

| litteraturstudien om vilka matmetoder som fanns for hastens rorelsesystem aterfanns totalt
19 artiklar som motsvarade inklusionskriterna. Artiklarna analyserade rorelser och/eller hélta.
Sjutton av dessa artiklar innehdll beskrivningar av méatmetoder som kravde tekniskt avancerad
apparatur vid sitt genomférande, medan tva inte kravde detta. Av de 17 artiklar som inneholl
mé&tmetoder som krévde avancerad apparatur forekom registrering av hastens rorelser, krafter
vid belastning och muskelaktivitet (34-46 samt 48-53). Av de tva artiklar som beskrev
méatmetoder som inte krdvde avancerad utrustning beskrevs skattningsskalor for registrering
av hélta (26,27).

| en artikel redovisade forfattare flera olika instrumentella tekniker som anvéandes for att mata
rorelser hos hastar (34). Videoapparater, kraftmatningar med Ground Reaction Force (GRF),
accelerometer och elekromyolografi (EMG) redovisades. Dessa rérelseanalyser var ofta
kopplade till forskningslaboratorium och matningar var tidskravande samt hade behov av
avancerad utrustning. Matningar av GRF genomfdrdes pa en I6pmatta (treadmill) for hastar,
kraftplattematta eller med hjalp av specialskor som matte kraften nar hoven sattes ned med
mot underlaget (35-40).

Ofta kombinerades GRF pa treadmill med markorer pa hasten som referenser vid filmning
med 2D och/eller 3Dkameror (41,42,43,44,45,46,48). | artiklarna forekom olika benamningar
for samma sak. Bland annat vid GRF anviandes begreppen “contact period, limb contact
period, weightbearing phase ”. Leach och medarbetare har foreslagit en gemensam

terminologi nar det géller hastars rorelser for att underlatta kommunikation (47).

Accelerometer anvindes for registrering av rorelser utan kraftmatning. Aven dessa méatningar
skedde i laboratorium med héstarna pé en treadmill. Aven med accelerometer filmades
hastens rorelser pa treadmill med 2D och/eller 3D kameror dér hasten hade markorer
placerades pa hud eller skelett som via ett dataprogram kopplades till ett

koordinationsprogram (49,50).

High-speed treadmills mojliggor rorelseanalyser i olika hastigheter. En studie undersokte
ryggrorelser hos ridhastar med ospecifik ryggsmarta i mer an tre manader (51). Forsoken
gjordes pa ett laboratorium och rorelsematningarna skedde pa en treadmill. Hastarna hade

markarer vilket sedan aterskapades till ett 3 D koordinatsystem. Resultatet visade att range of
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motion (ROM) minskade dver Th13 (7.50 £ 1.37 grader) och Th 17 (7.71 % 1.31 grader).
Forfattarna fann att metoden kunde anvandas i klinik som ett objektivt méatinstrument for
héstars ryggrorelser. En annan matmetod som kunde anvéndas i klinisk verksamhet var enkel

filmning nér hasten gick pa treadmill eller plan mark med markarer (52).

Elektromyolografi anvandes i en studie for matning av muskelaktivitet i hastens ryggmuskler
(longissimus dorsi). Vid tre tillfallen under trav mattes longissimus dorsi med EMG pa L3,
Th12 och Th16 niva hos friska hastar. Aven dessa matningar skedde pa en treadmill.
Forfattarna fann att skillnaden mellan minimum och maximum aktivitet i longissimus dorsi

kunde vara en referens vid kliniska besok av hastar med rorelseproblem (53).

Reliabilitetstester utfortes i tva studier angaende haltgrad genom observation och skattning av
hélta (26,27). Dessa studier har tidigare presenterats i denna studie under rubrikerna

Méatmetoder inom veterinarmedicin (sid 4) och aterfanns aven vid litteraturstudie A.

Métmetoderna inom veterindrmedicin som krévde teknisk utrustning och som matte
kroppsfunktion och kroppsstruktur, rapporterades ha god reliabilitet och validitet. Reliabilitet
i skalorna for gradering av haltor hade moderat till god reliabilitet i tva studier. Det fanns
ocksa utforliga beskrivningar hur matningarna genomfordes i de olika studierna.

Telefonintervju

Vid telefonintervjuer framkom att de m&tmetoder som anvandes av kliniskt verksamma
veterindrer pa ATG-kliniker och privatpraktiserande sjukgymnaster inom hastrehabilitering
till stor del upplevdes som subjektiva. De flesta kande inte till ndgra manualer till hur rorelse
eller hélta skulle beddmas. En sjukgymnast graderade halta. Alla veterinarer uppgav att det
lart sig att skatta halta, pa veterinarutbildningen eller i klinisk verksamhet av sina kollegor.
Den skalan som anvéndes av veterinarer strackte sig fran 0 till 5 dér 0 stod for ingen halta och
5 angav att hasten inte kunde stodja pa benet (26). En del veterinarer angav att de lade till ett
+ eller — framfor siffran sa skalan blev 15-gradig. De var dock osakra om skattningsskalorna

var valida och reliabla. ”Det finns kanske flera olika manualer”.

Veterinérerna upplevde att skalan for att gradera halta var bra att anvénda. Ibland anvandes

skalan vid 6verrapportering till kollegor och skalan uppfattades bade av den
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Overrapporterande veterindren och av den veterindar som évertog héstens behandlig som
korrekt beskrivande av gradering av héltan.

Sjukgymnasterna rehabiliterade mest hastar med ryggémhet och saknade méatmetoder for att
maéta exempelvis ryggmuskler. ”Det dr inte riktigt mojligt pa en hdst”.

”Om man mater omfang pa en hast kan det vara sa att ryggmusklaturen blivit bredare men att

magmuskleraturen dragit upp buken sa den fatt mindre midjematt.

Bade veterinarerna och sjukgymnasterna genomforde rorelseanalys genom att titta hur hasten
rorde sig, ibland under ryttare eller travhéstar som kdrdes med vagn. De upplevde svarigheter
med att utvéardera den hastsjukvard/hastrehabilitering som utfordes pa grund av att det inte
fanns enkla utvarderade matinstrument for hastars rorelsesystem. Nagra av veterinarerna och
sjukgymnasterna anvande videofilmning for rorelseanalyser, for att pa ett mer objektivt satt
analysera rérelser och att kunna aterge rorelserna vid uppféljningar. ”Och det hander ibland
att vi videofilmar och da kan man kéra langsammare ibland, men det blir &nda ingen
mdtning.” Rorelseanalysen beskrevs oftast med ord och ibland med en egen skala och
upplevdes av veterinérer och sjukgymnaster som otillfredsstéllande. "Det dr forvisso sa att

EEIEE)

alla inte uppfattar en longerad hdst pa samma sdtt.” " Det dr ocksa hdst till hdst dr sd olika,
hur de ror sig. En hast som ror sig pa det sattet har ett speciellt problem och en annan héast

som ror sig lika har en helt annan skada. Jag tror det dr jdttesvart”.

Alla verksamma utom en dnskade fler objektiva matmetoder. Tva dnskemal rérde utveckling
av matmetoder som redan anvandes i klinisk verksamhet. Den ena var registrering av grad av
halta med stdd av observation och skattningsskala, den andra var registrering av en enkel
rorelseanalys med hjélp av t ex videofilmning. “Hdltdiagnostiken dr ju en
huvudsysselsattning for alla veterinarer som jobbar med hastar. Hade man majlighet att

kvantifiera det pa ett mer objektivt satt skulle naturligtvis det varit en spannande sak”.

De 6nskemal som framkom om matmetoder for hastars rorelsesystem var att de skulle vara
enkla, objektiva, reliabla, upprepningsbara, inte tidskravande och utan stérre teknisk
apparatur. Det ska vara relevant. Kan det 6ka dokumentationen och tillforlitligheten i varat
arbete sa ser jag givetvis bara ett stort plus.” Alla andra 6nskemal som uttalades rorde
registrering av problem i hastars rorelsesystem, da inga matmetoder fanns tillgangliga i
klinisk verksamhet t ex for bedémning av ledfunktion. De ville kunna bedéma

kroppsstrukturer som ledvinklar, muskelstyrka och utfora rorelseanalyser mer objektivt pa ett
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klinisk fungerande sitt. ”Det saknas rorlighetsméatning och att kunna ha en referens pa

hastars rorlighet for det finns inga idag.”

Litteraturstudie B

Métmetoder inom humanmedicin for matning av problem inom rorelsesystemet soktes i

LSR’s databas. Matmetoderna skulle motsvarade dnskemalen fran de kliniskt verksamma

veterindrerna och de privatpraktiserande sjukgymnasterna som intervjuades. Totalt fanns106

matmetoder, men samma méatmetod kunde aterfinnas ibland under olika rubriker. Varje

matmetod studerades utifran de dnskemal som veterinarerna och sjukgymnasterna framforde i

telefonintervjuerna. Metoderna skulle ocksa ha en beskrivning av hur métningen gick till.

Under tabell 11 redovisas matmetoderna som aterfanns i databasen utifran veterinarer och

sjukgymnasters dnskemal.

Tabell 11

Litteraturstudie B

Matomrade Malgrupper Typ av matmetoder

Kroppsfunktion | Aktiviteter/delaktighet | ej sjukdomsspecifik frageformular,

och eller for personer med | funktionstest eller

kroppsstruktur funktionsstorning i skattningsskala
rorelseapparaten

69 37 83 83

Métmetoderna lastes igen och néstan alla matmetoder uteslots. De métmetoder som anvéandes

for neurologiska matningar som exempelvis “Bergs Balansskala” sorterades bort, likasé

matmetoder som matte psykiska och fysiska storningar med nivaer genom sjalvskattningar

samt matmetoder for matning av barns utveckling, atstorningar och sa vidare. Tva

méatmetoder, Goniometermatning och Patientspecifik Funktionell skala befanns motsvara

veterinarernas och sjukgymnasternas énskemal.

Goniometermatnings metoden &r ett funktionstest som mater ledvinklar. Metoden &r inte

sjukdomsspecifikt och har befunnits vara reliabel f6r métning av vinklar hos ménniska och

hund (29-32).
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Patientspecifik funktionell skala méter aktivitet och smérta. Patientspecifik funktionell skala
ar en skattningsskala som &r utvecklad for patienter med rygg-, nack-, och kndproblem. Testet
ar generiskt och anses kunna anvéndas till varierade patientgrupper i subakut och kronisk fas.
Vid forsta besoket laser bedomaren foljande text for patienten: » Jag vill be dig beskriva tre
viktiga aktiviteter som du har problem med att utfora eller inte kan utfora alls pa grund av
dina besvar. Vilka tre aktiviteter har du svart med?” Besviren beskrivs och skattas sen pa en
0-10 skala hur svart aktiviteten upplevs att vara pa grund av besvaren dar 0 kan utfora
aktiviteten obehindrat som for skadan/sjukdomen och 10 kan inte utfora aktiviteten. Pa en
skala fran 0-10 skattas ocksa smartan under aktiviteten av patienten. Aktivitetsnedsattningarna
och smartan skattas sen pa nytt vid aterbesok. Matmetoderna Goniometer och Patientspecifik

funktionell skala valdes och manualerna modifierades av forfattaren (bilaga 1,2).

Klinisk anvandbarhet

Tre forsokspersoner prévade den kliniska anvandbarheten av de tva matmetoderna. De
svarade efter provningen pa fragan hur de uppfattade anvandbarheten av matmetoderna i en
enkat. Svaren pa fragorna i enkaten redovisas med kryss i tabell I11, dar varje kryss motsvarar
en forsoksperson. Forsokspersonernas kommentarer ar rapporterade direkt under tabellen med
kursiv stil. Forsokspersonerna var eniga om att matmetoderna varken var tids eller
personalkravande. De uppfattade att skattningarna i Hastspecifik skala var svara att anvéanda.
Den matmetod som enligt forsokspersonerna kunde vara mojligt att anvéanda i klinisk praktik

var goniometermatning.
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Tabell 111

Frageformular fér bedémning av anvandbarhet av utvalda matmetoder

JA NEJ
Fann du att goniometermatning var svar att utfora praktiskt? XXX
Fann du att goniometermatning var tekniskt svar att utféra X XX
Fann du att goniometermétning var tidskravande? XXX
Fann du att goniometermétning var personalkravande? X *

XX

Fann du att goniometermétning verkligen matte ledvinklarna? X # X
Fann du att aktivitetsfragorna i Hastspecifik Funktionell Skala var svara XX X**
att besvara?
Fann du att skattningsskalan for aktivitet i Hastspecifik Funktionell XXX
Skala var svar att skatta?
Fann du att Hastspecifik Funktionell Skala var tidskrdvande? XXX
Fann du att Hastspecifik Funktionell Skala var personalkrédvande? XXX
Fann du att Hastspecifik Funktionell Skala verkligen métte aktivitet? X XX
Tror du att goniometermatning kan anvandas i klinisk verksamhet vid Xx#
ledproblem?
Tror du att Hastspecifik Funktionell Skala kan anvandas i klinisk X XX
verksamhet vid funktionella aktivitetsnedséttningar hos hést?

Kommentarer:

Forsokspersond. #Vet ej. Lite berodde det pa matteknik. | stort sett ja.

# 1 speciella fall.

Forsoksperson 2. Jag tror goniometrimdtning dr en relativ osdker metod for ett "exakt virde”

pa ledvinkeln-Men_att tex jamfora hasledens vinklel pa samma hést som har en halta pa ett

bakben kan vara vardefullt! (Hade mycket mindre rorlighet i spatthas jmf andra sidan).
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Funktionell skala &r svar- man utfor ju inte samma arbete med hasten medan den behandlas
som nar den visade symtom-gar egentligen inte att besvara forran den satts i samma arbete

igen.

Forsoksperson 3. *Mojligen svart att instruera assistenten att verkligen halla kvar vid endfeel

och att inte slappa pa greppet alternativt inte ta i for hart. Kandes ibland lattare om
assistenten utfort matningarna och man hade hallt i sjalv!
**det som var svart var att man fick ibland vigleda djurdgaren till att formulera “problemet”

sa det blev skattningsbart.

Pilotstudie av méatsakerhet

Reliabilitet for matning med goniometer pa tre av hastens leder genomfordes pa tio
ridskolehéastar. Bade intra- och inter-reliabilitet undersoktes. Manualerna och goniometrarna
var desamma som anvants av forsokspersonerna i den kliniska prévningen, likasa
instruktionerna hur méatningarna skulle genomforas. Resultatet visade pa mycket god (0,7
ICC) till utmérkt (1 ICC) intra- bedomar reliabilitet. Vid kotflektion var &ven inter-reliabilitet
mycket god men dvriga méatvarden gallande inter- bedémar reliabiliet var under gransvérdet.

Endast inter-reliabilitet for kotextensionens matvarden redovisas.

Tabell 1V

Intra —reliabilitet inom de fem matparen samt inter-reliabiliet mellan alla matpar.

Matpar 1 | Matpar 2 | Matpar 3 | Méatpar 4 | Méatpar 5 | Alla métpar
Kotflektion | 0,8 1 0,9 0,9 1 0,7
Kotextension 0,3
Framkna 0,7 0,7 0,7 0,9 0,7 0,1
Has 0,9 1 0,9 1 0,9 0,5
DISKUSSION

Resultatsammanfattning
Resultatet i studien visade att valida och reliabla matmetoder for hastens rorelsesystem
framfor allt var kopplade till teknisk avancerad apparatur och forskningslaboratorium (36-47
samt 49-54). Matmetoderna inneholl vanligtvis treadmill med videofilmning, markorer
och/eller GRF. Tva reliabla matmetoder (skattningsskalor) fanns for hastars hélta som inte
kravde teknisk avancerad apparatur (26,27).

19




Telefonintervjuerna visade pa svarigheter att utvardera hastsjukvard/hastrehabilitering da
enkla utvarderade matinstrument for héstars rérelsesystem, som kunde anvéandas utanfor
forskningslaboratorium inte var kénda av informanterna. Veterinarer anvénde haltskalor men
kande inte till dess validitet eller reliabilitet. Flera av informanterna videofilmade rorelser som
en matmetod. Matmetoder efterfragades for bedomning av hastens
kroppsfunktioner/kroppstrukturer och aktivitet for att kunna gora rorelseanalyser.

Av de tvd matmetoder fran humanmedicin som modifierades och provades uppfattade
informanterna att Hastspecifika skalan ansags svar att anvanda, medan forsékspersonerna

fann goniometermatning mojlig att anvanda i klinisk verksamhet.

Pilotstudien av intra- och inter-relibilitet med goniometer visade att matsakerheten inom varje
matpar (intra- bedomar reliabilitet) var mycket god till utmarkt men mellan métparen (inter-

bedomar reliabilitet) var endast reliabiliteten for kotflektion mycket god.

Resultatdiskussion

Studiens syfte var att inventera matmetoder som kunde anvandas for att undersoka de problem
héstar har inom rorelsesystemet och att kartlagga om det fanns enkla matmetoder for klinisk
verksamhet, som inte kraver tekniskt avancerad apparatur. Resultaten av litteraturstudierna
och intervjuerna bekréftade att symtom som inte handlar om hélta inte heller utvérderas med
reliabla méatmetoder i klinisk praxis. I klinisk praxis existerar olika skalor och métaren foljde
inte alltid de manualer som fanns till respektive skala, utan konstruerar egna skalsteg. De
tekniskt avancerade matmetoder som var reliabla och valida utdvades pa
forskningslaboratorium. Det var ocksa vad Clayton fann i sin éversikt av instrumentella

méatmetoder for hastens rorelsesystem (35).

Ett problem &r att avsaknad av halta inte ar det enda malet vid rehabiliteringen da de kliniskt
verksamma veterinarerna och sjukgymnasterna beskrev 6nskemal om ytterligare
kroppsfunktioner att mita. Det upplevdes svart att mita funktioner som “gar stelt i hoger
varv”, ” ligger pd en tom” ” Tappar vinster bak pd upploppet” och agarna efterfragade hjalp
med dessa problem. Eftersom eftersokta matmetoder inte fanns gjordes egna matmetoder, ofta
skattningskalor som exempelvis anvandes vid skattning av muskeltonus, nervositet och

muskelatrofi. Veterindrer och sjukgymnaster var medvetna om dess svagheter men fann att de
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var béttre dn inget. Inom humanmedicin anvands métmetoder for dessa problem, till exempel
mats muskeltonus med Ashwoths modifierade 0-5 skala, muskelatrofi med mattband och
muskelsvaghet med dynamometer (33). En del av de egna skattningsskalorna som
sjukgymnaster och veterinérer skapat och anvander for bedémningar av hastars problem i

rorelsesystemet skulle kunna utvecklas och standardiseras for héstar.

Nér reliabla och standardiserade matmetoder inte finns for att utvérdera interventioner for
hastens rorelsesystem som inte ror halta och efterfragan av rehabilitering ute i stallar for
sporthdstar 6kar ger det en grund for en ny marknad. Flertal nya” yrkesgrupper och enskilda
personer rehabiliterar hastar i olika stallar och dessa personer har olika nivaer av kunskaper.
Oklara diagnoser och behandlingar gérs av personer med ibland bristande utbildning (16. Det
finns en risk att hasten blir skadad om den som utfoér behandlingen inte har god kunskap och

relevant behandling fordrojs. Behandlingar utvarderas inte alls eller helt subjektivt (15).

Nationellt och internationellt arbetar sjukgymnaster idag som ny yrkesgrupp med
héstrehabilitering i samarbete med veterinérer (13,20). SOU har sett fordelar med
sjukgymnaster inom héstrehabilitering ”samarbetet med sjukgymnaster har tillfort
rehabiliteringsarbetet nya metoder och synsétt vilket inneburit att rehabiliteringens betydelse
inom omradet for djurens halso- och sjukvard blivit tydligare och allt mer efterfragat” (19).

Forskning och utveckling daven inom rehabilitering foljer givna mallar for att utréna
interventioners effekter och bieffekter. Utveckling av djurrehabilitering pagar fran
skolmedicinens vetenskap och kliniska praxis inom bada yrkesgrupperna, nationellt och
internationellt. Veterinarer och sjukgymnaster har en skolmedicinsk utbildning pa djur
respektive manniska. Bada yrkesgrupperna har akademisk bakgrund och har vana att kritisk
granska, utveckla och utvardera interventioner. Samarbete ar viktigt da sjukgymnaster inom
veterindrmedicin annu enbart arbetar med rorelsestodjesystemet (ortopediskt medicin) medan
veterindren dven arbetar med alla andra specialiteter som bland annat medicin, kirurgi,

neurologi och tandhélsa.

Humanmedicin och veterindrmedicin anvander likartade utvérderings- och
behandlingsmetoder for djur och for manniska. Det kan vara ingrepp som bland annat
artroskopi, fixering av led med gipsning, hjartdiagnostik med EKG eller réntgendiagnostik.

Flertalet av behandlingar som utfors inom humanmedicin har foregatts av djurforsok. Att utga
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fran humanmedicinska matmetoder for rorelsesystemet var en logisk borjan for att soka
mé&tmetoder som var mojliga att anvanda for hastar. Sjukgymnaster inom humanmedicin
anvander méatmetoder for att avgdra omfattningen av rorelseproblem och for att utvardera
effekter av interventioner (33). Matmetoder som anvands i klinisk verksamhet for att méta
forandringar i rorelsesystemet ar till exempel vag, mattband, goniometer och dynamometer.
Det finns manga likartade behov av matmetoder inom veterinarmedicinen men ocksa
praktiska utmaningar. Att méata t ex mata muskelstyrka pa hast med dynamometer &r inte

praktiskt mojligt da det kraver en aktiv medverkan av hasten.

| denna studie prévades tva matmetoder for hast som modifierats fran humanmedicin till
veterindarmedicin. Goniometermatning som mater ledvinklar kunde vara en intressant
méatmetod aven vid ledproblem hos hastar, vilket &r ett vanligt problem enligt veterinarer och
forsakringsbolag (2). Ena benets forhoppningsfris friska led skulle kunna jamféras med
motsatt bens skadade led. Inga studier om goniometermatning pa hastens ledvinklar hittades
vid litteratursokningen. Vid méatning av leder hos ménniska och hund har métningen befunnits
vara reliabel (30-33). Under telefonintervjuerna framkom det att en del sjukgymnaster hade
provat matmetoden pa hastar och funnit den vara till hjalp i rehabiliteringsarbetet.

Forsokspersonerna fann metoden enkel och klinisk anvandbar.

Inom humanmedicin kan forutom ledmatning dven kompression och traktion vara anvandbart
vid faststallandet av diagnosen av ett ledproblem (55). Inom veterindrmedicin kan inte
kompressionen i exempelvis en kota bli mojlig som test da hasten belastar leden varije steg,
utan dar faststalls diagnosen med ett 6kat kompressionstest (bdjprov) vilket betyder att
hastens led placeras i ett flekterat ytterlage under en minut och sen far hasten trava direkt, och
en skattning av hélta gors av veterindren. Att som inom humanmedicin gora en traktion for
kontroll av momentan smartlindring har inte utvecklats inom veterindrmedicin. Kanske det ar
mojligt att gora en traktion under nagra minuter och darefter lata hasten trava for att
undersdka om héltan blir mindre eller storre. Vid ledproblem undersdker sjukgymnasten éven
intilliggande strukturer och dess funktioner sasom muskelsvaghet och rorelsestérningar (9).
Har finns manga intressanta utvecklingsmojligheter som till exempel funktionella test for

muskelsvaghet som eventuellt kunde modifieras att gélla for héstar.

Den andra matmetoden som prévades var Hastspecifik funktionell skala som mater paverkan

av aktivitet. Aktivitetsnedsattning ar det forsta som marks vid problem i rorelsesystemet hos
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héstar, &ven om inte halta finns. Hasten kan uppfattas av dgare/tranare att inte klara av sina
uppgifter fullt ut, ha en ovilja i arbetet trots att ingen hélta eller andra fynd framkom vid
undersokning av veterinar. Da borde Hastspecifik funktionell skala kunna anvandas av
héstagaren/tranaren for att folja eventuella effekter av interventioner dver tid.
Forsokspersonerna uppfattade att det var svart att fa fram tre aktiviteter som hasten tidigare
kunde utfora och som var nedsatta eller som hésten inte alls kunde prestera. Ett argument mot
méatmetoden var att hasten inte gjorde de aktiviteter som var nedsatta under rehabiliteringen. |
denna pilotstudie var den faktiska tiden att préva matmetoden endast 6 veckor vilket ar kort
tid med tanke pa lakningstiden. Hastarna borjade heller inte tavla direkt efter att skadan lakt
utan hade naturligtvis aven en rehabiliteringsperiod (8). Om det funnits mojlighet att méata
under en l&ngre tid &n vad som tillats i denna studie, det vill sdga under hela skadeperioden
fram tills hasten var fullt aterstalld och ater i arbete skulle kanske matmetodens anvandbarhet

upplevas annorlunda.

Ingen av matmetoderna som provats i klinisk praktik kravde teknisk apparatur eller tog lang
tid att genomfdra. De kunde dven utforas i olika miljoer vilket méjliggor att bade
privatpraktiserande i ambulerande verksamhet och kliniskt verksamma kunde anvéanda samma
matmetod. Veterinarer och sjukgymnaster efterfragar bra och reliabla matmetoder for hastars
rorelsesystem men en hel del utvecklingsarbete inom omradet behovs.

Pilotstudien av matsékerhet med goniometer visade att métsakerheten var mycket god till
utmark for samma métpar (intra- beddmar reliabilitet). Det stimmer val med andra studier av
reliabilitet vid goniometermatning. Pa manniskor och hundar méts lederna passivt, bade vid
flektion och vid extension nar manniskan/hunden sitter eller ligger. Leden placerades i
ytterlage innan matningen med goniometer sker av en person. Svarigheten att méata pa hast
kontra manniska och hund &r flera, bland annat pa grund av héastens storlek och konfiguration.
Hasten maste ocksa sta samt tillata bojningar till ledernas ytterlage. Det kravs ocksa tva

personer vid matningen, en som haller hastens ben och en som mater.

Matsakerheten vid matningen av kotextensionen var lag mellan métparen (inter- bedémar
reliabilitet). Hasten kan extendera kotan mycket mer dn vad som kunde matas passivt vid
kotextensionen. Ligament/senstrukturen tar emot extensionen i kotan och manniskan kan inte
lagga den kraft som kravs for att komma till ledens ytterlage i extension. Aven reliabiliteten

vid matning av framknéa och has hade laga varden mellan méatparen. Ekstrand och medarbetare
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(32) har ocksa visat att vid goniometerméatning pa manniskors leder var intra-bedémar
reliabiliteten hogre an inter-bedomar reliabiliteten. Aven vid skattningsskalor for att bedoma
hélta hos hastar fann Fuller et al (26) att intra- bedomar reliabiliteten var béattre an inter-
bedémarreliabiliteten. Hewetson (27) fann ocksa att samstammighet i bedomningar av hélta

mellan veterinarerna var moderat till Iag.

Matsakerheten for bland annat ledrorlighet i skuldror armbagar, héftleder och knan hos
maéanniskor och hundar har funnits god (29-32). Jaeger och medarbetare métte framkn,
armbage, skuldra has, kna och hoft hos hundar (29). Matresultatet paverkades inte av att
hundarna var sederade. | en annan studie (30) jamfordes tva olika typer av goniometer vid
matning av ledvinklar pa hundar som var vakna men ocksa sdvda. De fann att en
standardgoniometer hade béttre reliabilitet vid méatning an en elektrisk goniometer. Liknade
studier bor goras pa hastar for att faststalla matsakerheten vid méatning av ledvinklar med
goniometer. Goniometermatningen skulle ocksa kunna jamforas med rérelsematningar som

uppmatts vid héghastighetsfilmning

Metoddiskussion

| litteraturstudie A kan det ha funnits andra artiklar som beskrev om métmetoder for
beddmning for héstens rorelsesystem som kan ha forbisetts. Om andra sokord eller
kombinationer av sdkord eller om andra databaser anvands kunde eventuellt andra studier ha

framkommit.

Telefonintervjugruppen valdes utifran att bada yrkesgrupperna hade skolmedicinsk utbildning
och pa sa satt hade en gemensam terminologi. ATG-klinikerna har ofta veterinarer med
specialistutbildning for hastar till skillnad mot distriktveterindrer som riktar sig framst till
jordbrukets husdjur. Om veterinarer pa storre djursjukhus hade varit representerade kanske
andra svar framkommit under intervjuerna. Fragorna tackte omradet som skulle belysas och

ingen intervju éverskred 30 minuter.

Litteraturstudie B géllde m&tmetoder for rorelsesystemet inom humanmedicin som hade
potential att anvandas for hastar for samma syften. Det finns troligen fler matmetoder pa
LSR’s databas som vid en djupare analys skulle kunna efter modifiering ha kunnat anvandas

for kroppsfunktioner/ kroppsstruktur och eller aktivitet hos héstar.
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Métsékerheten av goniometermatning i pilotstudien mattes av fem matpar som tagits ut enligt

ett bekvamlighetsurval liksom hastarna som maéttes. Jamforelser av ledmétning mellan olika

raser gjordes inte och hastarna var i olika alder, storlek och ras. En faktor som kan ha paverkat

resultatet var turordningen som sjukgymnasterna matte hastarna. Det kan ténkas att

sjukgymnasterna blev sékrare i matningarna ju fler hastar de matte. Resultatet i denna

pilotstudie kunde bero pa for litet material i forhallande till for stor variation mellan hastarna.

Hastarna var inte uppvarmda innan matningen vilket kunde paverkat ledrorligheten, likasa att

varje hast blev matt 15 ganger i samma led under sessionen pa en timme och femton minuter.

Sjukgymnasterna som matte lederna hade erfarenhet av hastar och var kunniga att mata med

goniometer. Om urvalet hade varit ej h&stvana sjukgymnaster kunde matresultaten bli ett

annat.

Att jamfora resultaten fran denna studie med bland annat studier pa manniskor och hundar var

svart pa grund av att studierna hade olika studiedesign.

Konklusion

Endast tva skattningsskalor for anvandning inom veterinarmedicin for registrering av
rorelsesystemet hos hést, som inte kréavde teknisk avancerad utrustning, som hade en
standardiserad manual och kunde anvandas i olika miljoer hittades vid genomgang av

den veteskapliga litteraturen. Dessa anvéandes for att skatta grad av halta.

Kliniskt verksamma veterinédrer och sjukgymnaster inom héstrehabilitering
efterfragade fler reliabla matmetoder for utvérdering av olika kroppsfunktioner

géllande hastens rorelsesystem.

Tva matmetoder provades i klinik. Goniometerméatning uppfattades av
forsokspersonerna som en relevant klinisk matmetod. Daremot uppfattades inte
Patientspecifik funktionell skala fran humanmedicin modifierad till Hastspecifik

funktionell skala som en relevant klinisk matmetod.

Pilotstudien av méatsakerhet visade att goniometerméatning av leder hos héstar var en

méatmetod som hade mycket god till utmérkt intra-bedémar reliabelt. Inter-bedémar
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reliabiliteten var endast mycket god vid matning av héstens framkotor, dock behover

maétsékerheten av den reella ledrorligheten ytterligare verifieras.
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