ASLER

Veterinaere perspektiver

V/ hestefagdyrlaege Frank Kastbjerg Pedersen, Viborg

1



fenaa

Compiled by Dr Elisabeth D. Svendsen MBE.
Foreword by Lord Soulsby

ofessor James Duncan and David Hadrilt.

‘Edited by Pr




THE CLINICAL
COMPANION

OF THE DONKEY THE DONKEY

SANCTUARY
1ST EDITION

Produced by The Donkey Sanctuary
Foreword by Professor James Duncan




Hesteslaegten (Equus)

Hesteslaegten omfatter heste (Equus caballus), aesler (Equus africanus, tidligere Equus
asinus) og zebraer

Muldyr er krydsningsafkom (hybrider)

* Muldyr: hestehoppe + aeselhingst; muldyrhingste er altid sterile
 Mulaesel: aselhoppe + hestehingst

Faelles slaegt => grundlzeggende samme sygdomme & medicinering
Feelles slaegt => grundlzeggende samme lovgivning

 Hestepas + registeret | CHR (det Centrale Husdyrbrugsregister)

* Regler omkring medicinanvendelse



/Esler & heste

Basale fysiologiske parametre

 Voksne aesler TPR
e Temperatur: 36,5 - 37,8 (heste 36,5 - 38.3)
 Ungdyr 36,2 - 38,9; nyfadte 37,5 - 38,5
* Puls/hjertefrekvens: 36 - 52 slag/min. (heste 25-48)
 Ungdyr 40 - 80; nyfadte 80 - 120
* Respiration/vejrtreekningsfrekvens: ca. 20, 12 - 28 vejrtraekninger/min. (heste 8-15)
 Ungdyr ca. 28, 16 - 48; nyfadte 60 - 80, men 30 - 40 efter 12 timer
* Drasgtighedslaengde: 11 - 14,5 maneder; typisk 365 - 376 dage (heste ca. 340 dage)
« Vaegt 90 - 400 kg, gennemsnit 180 kg; bandmal til heste og ponyer er uegnede til vejning af aesler
e Optimalt: Vej aesler pa en stordyrsvaegt

« Donkey Weight Estimator, CCD side 257/PHD side 400: gjordmal ved hjertet + hojde pa mankestykke






Staerke sociale band

Staedig kamel eller?

» /sler har et ry for at veeret staedige og uvillige, men...

* Reluctant adfeerd | stedet for flugtadfeerd; anderledes end ponyer og heste

* Obs. pro frygt, smerte eller uklar instruktion

 [he Buddy Rule
 Meget staerk binding til andre individer
« Skal respekteres ved enhver flytning/handtering af aesler

 Manglende opmarksomhed herpa => risiko for betydelige problemer



/ESsler vs. heste
Fa high lights

Asler har tykkere hud pa halsen end ponyer/heste
* Erligegyldigt ved IM injektioner, men ikke ved |V injektioner
* |V-injektion gverste del af halsen med tilpas tykke kanyler

Asler er langharede - ogsa om sommeren - hvorfor klipning for IV injektion er
ngdvendig.

Darlig sarheling; > 70 % aselsar = > kronisk inflammation og manglende
heling (PHD s. 160).

Nedstemthed & nedsat-ingen aedelyst => dyrlaegebesgg samme dag
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Nedstemthed

e Hvis arsag ikke umiddelbart kan idenficeres, sa...

 Tag temperaturen, tjek vejrtraekning/luftveje/gadning og gjnene

* Abnorme haevelser eller synlige kilder til smerter?

 Mentale forhold, stress, lang transport osv.
« Efter aflivninger/dadsfald skal eeselvennerne have tid til at sige farvel (> 1 time)
* Flytning til et nyt sted, hvor aeslet bare ikke trives

o Kolik?

 Mundhuleproblemer? Fx. flaekket tand eller fremmedlegeme i munden

 Halthed? Fx forfangenhed eller hovbyld

« Kan resultere i hyperlipidaemi pa under ét degn

« Kontakt dyrlaegen, hvis du er bare lidt i tvivl



/sler & heste

Endoparasitter

e Grundleeggende de samme endoparasitter: baendelorm + store og sma strongylider, men lungeorm er
en vigtig undtagelse.

* Lungeorm (Dictyocaulus arnfieldi).

* /Asler naturlige veerter, som derfor sjaeldent viser kliniske symptomer (symptomlogse smittebaerere)

* Fuld livscyklus hos aesler med praspatenstid (PPT, tid fra smitteoptagelse-voksen-ag) pa 42-56
dage.

* Infektive L3 larver => via mesenteriale lymfebaner til lungerne (alveoler) => op til 8 cm lange
voksne lungeorm i bronchioler, reproduktion i bronchiolerne => lungeormeaeg (og L1 larver?)
hostes op, synkes og forlader aslet med godningen => L1 - L2 - infektive L3 pa ned til 3 dage

* Diagnose (kun asler): godningsprove, men s&eggene klaekkes til L1 larver pa fa timer uden for
tarmkanalen. Heste vil meget sjeeldent have lungeormeaeg | godningen trods infektion.



Lungeorm, fortsat
Forebyggelse og behandling

e L3 kan overleve i jorden (subsoil) i op til 2 ar
 Foldmanagement meget vigtig
 The Donkey Sanctuary’s farms (DSFs) protokol => smittefri i > 20 ar
e 2500 graessende aesler pa DSFs
* Nytilkomne aesler pa DSFs med lungeormesmitte
* |soleres i mindst 6 uger

 Behandling: 2 x ivermectin PO med 3 ugers interval



Endoparasitter
Diagnostik

e Godningspraver: én handfuld frisk gedning pr. aesel i lufttomt pose
 McMaster taellekammer
4 g gadning | 26 ml flotationsvaeske => X antal ag
o /Agtal / EPG (egg per gram). X antal eeg x 25
* Fx 34 =g fundet ved eegteelling => EPG = 34 x 25 = 850 EPG
 Normal behandlingsgraense (strongylider): mindst 250 EPG

* Blod- og spytpraove (baendelorm): ikke valideret til aesler









Endoparasitter
Behandling

Store strongylider (primaert Strongylus vulgaris). 1,5-2,5 cm lange. PPT 6-12 maneder.
* lvermectin, moxidectin

Sma strongylider (Cyathostominer). 1,5 cm lange / PPT 5 uger - 2 ar
* Mindre udsat for larval cyathostominosis end heste, men far bl.a. veegttab
* Kontinuerligt hgje aegtal ved aegteelling - mulig association med PPID/Cushing
e |lvermectin, moxidectin

Rundorm (Parascaris equorum). > 20 cm lange / PPT 10 uger
* Hepato-tracheal migration - dvs. risiko for luftvejssymtomer
* Fenbendazol (Panacur) pga. mulig resistens over avermectiner

Tradorm

Basndelorm

* Praziguantel (p.t. kombinationspraeparater med ivermectin, fx. Equimax)



Handbook of

EQUINE PARASITE
CONTROL

Craig R. Reinemeyer and Martin K. Nielsen
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Ektoparasitter
LUS

* Pelslus mest almindelig
* Blodsugende lus
* Typisk lusebehandling (receptpligtige leegemidier)

e Spotinor (deltamethrin) 3 x med 10 dages interval givet pa tor hud (klipning
af langpelsede aesler kan veere negdvendig)

* |lvermectin/moxidectin PO (ikke SC eller IV) kan bruges til blodsugende lus



Kastration
Altid liggende kastration (totalbedogvelse)

Husk The Buddy Rule
Bedovelse
* Forbedgvelse (praeemedikation): detomidin + butorphanol g.s. (Quantum satis)
e Detomidin kan medfare, at aeslet nyser flere gange (er ikke farligt)
e Zoletilblanding ca. 1,1 mg/kg Igv. + evt. lokalbedgvelse
» Xylazin og ketamin kan bruges om alternativ til zoletilblanding, men specielt miniaturezesler reagerer usikkert pa denne bedgvelse
Operation
« /fEsler < 150 kg /2 ar: scrotal teknik; kan foretages “hjemme”
* > 150 kg; > 4 ar; store, meget veludviklede testikler: hestehospital
* Altid ligatur pga. gget risiko for bledning
Efterbehandling
« Stivkrampeforebyggelse (vaccination + evt. stivkrampeserum)
* NSAID (smertestillende reducerer haevelser) + antibiotika

Pas pa! Hyperlipidaemi! Sa veer ekstra opmaerksom pa aedelyst/almenbefindende/smerter/infektion
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Anatomy of the Male
genital organs: 1 ) va

. d
2) urinary bladder, 3) 4 ;’9’903

of the vas defereng eﬁ;qna | |
gland, 5) prostate, 6) bu,bgular
urethral gland.

External views of the scrotum.
and the large, prominent ca uda

Note the pendulous scrotum in the lateral view (left
epididymis in the caudal view




Hyperlipidaemi

Hojrisikosygdom

* Forebyggelse meget vigtig; mortalitet pa 60-80+% ved hyperlipaemi
e Patofysiologi
 Negativ energibalance => mobilisering af fedt fra kroppens fedtdepoter

» Ubalance mellem lipolyse og deponering af triglycerider (TG) i perifert vaev

o Kliniske symptomer ved hyperlipaemi: markant nedstemthed, ingen adelyst,
slingerhed, gulsot/misfarvede slimhinder, abnorm gadning (slimbelagte
godningsknolde), kolik og evt. darlig ande. Ultimativt ses leverkuller.



HYPERLIPAEMIA 55

Komsol Release
\ Insulin Inhibitory Effects
|

Adipose Tissue Insulin insensitivity

e

VLDL into plasma

Mobilisation f
Obesity /
Triglyceride released
from LIVER

Hypothesis of a vicious circle proposed by Jeffcott and Field (1989).

CLINICAT STGNS



Hyperlipidaemi / (hyper)lipaemi

Forhgjet triglycerid (fedt) i blodet

* Triglyceridindholdet | blodet (serum/plasma)
 Referenceveerdien er 6-54 mg/dl for heste, men op til 290 mg/dl for ponyer og aesler
* < 5,65 mmol/L (ca. 500 mg/dl): hyperlipideemi
 Serum uklar, men intet synligt fedt i blodet
* Subklinisk tilstand
* > 500 mg/dl: lipeemi/hyperlipaemi
 Maelkeagtig blod; ved henstand af blodprove ses tydeligt fedtindhold

* Klinisk sygdom med fedtinfiltration i leveren



Hyperlipidaemi

Sygdomsudvikling (patogenese)

e Sveer ubalance i fedt- og glukoseomsaetningen i perioder med nedsat energiindtag og/eller aget energibehov
 Naesten altid sekundeer til anden sygdom/tilstand
* Negativ energibalance, hvor blodsukkeret bliver for lavt =>

* Fysiologisk hypertriglycerideemi gennem fedtmobilisering fra fedtvaev

* Lipolyse : triglycerid (TG) i fedtceller omdannes til frie fedtsyrer (FFA) + glycerol, som frigares til
blodet

* Hormonsensitiv lipase er det vigtigste enzym i lipolysen
* Insulin hammer - under normale forhold - hormonsensitiv lipase
* Adrenalin, cortisol (binyrebarkhormon) m.fl. ager lipolysen

* Mobilisering af aminosyrer fra muskelvaev




Hyperlipidaemi

Patogenese, fortsat

 For meget FFA | blodet =>

* | everen syntetiserer og udskiller VLDL-triglycerid (VLDL = very low density
lipoprotein), som kan bruges til energi | det perifere veev vha. lipoprotein lipase

* Lipoprotein lipase bruges af celler | de perifere veev til at treekke TG ud fra
VLDL-TG | blodet

* Nar leverens kapacitet til at danne VLDL-TG overskrides => lever dysfunktion
 Ophobning af TG | forst leveren, dernaest | andre organer

* Hurtig acceleration | en negativ spiral, hvis processen ikke stoppes






Hyperlipidaemi

Risikofaktorer

Overveegt/EMS => starre fedtdepoter + (relativ) insulinresistens

Stress: lang transport, a&endringer | management/sociale gruppe, operation/langvarig
sygdomsbehandling

Alder: > 10 ar = > gget risiko

Kan: Hopper mere disponerede, men samme overlevelsesrate som andre
Sidste trimester i draegtigheden, tidlig laktation

PPID/Cushing

Alle sygdomstilstande, som bringer aeslet | en negativ energibalance
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INSULIN

Spiller en meget vigtig rolle i triglyceridreguleringen

* |nsulins reguleringsmekanismer - under normale forhold:

« Heemmer hormonsensitiv lipase | fedtvaevet
o Stimulerer lipoprotein lipase i det perifere vaev
* Dvs. Insulin haammer fedtmobiliseringen og oger fedtdeponeringen

* Relativ insulinresistens hos overvagtige ponyer/aesler i tilfeelde af negativ
energibalance : risiko for ukontrolleret lipolyse

 Equin metabolisk syndrom (EMS) + PPID: insulin lysregulering

* Fysiologisk stress = > gget cortisol => 1) haamning af insulin 2) gget lipolyse



Infektionssygdomme

Vaer opmaerksom pa smitte til & fra heste

e Smitsomme sygdomme

 Kveerke (Streptococcus equi equi)

* Influenza - rammer uvaccinerede aesler hardt

 Herpesvirus (EHV1, EHV4 og beskelersyge EHV5)

 EHV1 farligst: luftvejsinfektioner, aborter og neurologisk sygdom

* Equine sarcoider (Bovin papillomavirus type 1 og 2 er associeret med patogenesen)
* Anden vigtig infektionssygdom

o Stivkrampe

 Husk forebyggende vaccination



Referencer
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Den Danske Dyrlaegeforening, Faggruppe Hest; Information til heste- og staldejere:

* Viden om equin herpesvirus (EHV)

* Viden om equin influenzavirus (EIV)

* Viden om forebyggelse af smittespredning (biosecurity)



Tak for opmaerksomheden



