Klinisk handelsundersggelse
Vejledning udarbejdet af Faggruppe Heste

Til brug ved udfyldelse af DDD’s formular til klinisk handelsundersogelse.
6. rev. udg. 2023




Den Danske Dyrlaegeforening

@

Indhold
Indledning, generelle betragtniNGEr........c...ooiiiiiiiiiii ettt st 3
HESTENS IENTITEL. ..ottt a et e sn e nne 3
AFEAIEGIUNAIAE. ...ttt ettt et et ettt b e ettt e bt e saee i 4
SIGEr/KBDErerkIEITNG .......coueiiiiiiiee ettt st e 4
Anbefalinger til forholdene ved en klinisk handelsundersggelse................ccccooiiiiiiiiiini 4
KIINISK UNEISGBZEISE......eiiiiiiiiiiee ettt ettt s e st e et e e bt e e bt e e sabeesabeesaeaeeas 5
. AIMENtlStANd ..o 5
2. HUd e 5
3. HOVEA O TERNAEN ...ttt ettt ettt a e b e s bt st she e bt e saeesaeeeanes 5
e T 7 | TS OO OO USSP PP RTRRURIUPUPOOON 5
S HAS ettt ns 6
6. Ry gt h e bt eh et h ettt et ettt 6
7. KBNSOIZANET ...ttt ettt ettt a e s et st e et e e e bt e sabe e e bt e e bbeebteesabeesabeesataeen 7
S o 1T o /OO USR PR 7
0. LUFEVEJ@ ettt et 7
[0, L@MMET .ottt 7
1. Unders@gelse i DEVERZEISE.........cccooiiiriiiiiiiiicce e 9
12, AFRI ..ttt 9
3. Supplerende undersggelser eller bilag .............cccooiiiiiiiiiiiiiiie e 9
RENEZENUNAErSBZEISE.......oviiiiiiiiiec e e 10
StandardrantgenUNAErsS@EEISE ...........ooiriiiiiiiiiiiii e 11
Praktiske rad til optagelse af handelsrgntgenbilleder..............ccocoiiiiiiiiiineeee 11
I.  Generelle betragtninger vedrorende fund af fragmenter/mus ..........c..cccoeniriinniniencncenenne. 12
2. Rontgenundersggelse af fal...... ..o 13
3. Generelle betragtninger vedrerende fund af eksostosedannelse...............cccoocoevininiiiininnenen. 13
Afslutning af handelsunders@gelsen ............cccoioiiiiiiiiiiii e 13



Den Danske Dyrlaegeforening

@

Indledning, generelle betragtninger

Hensigten med denne folder er at give den praktiserende dyrlege en vejledning i at gennemfgre en klinisk
handelsundersggelse af heste til handel og/eller forsikring og udfylde den/de af Den Danske Dyrlegeforening
udformede attester til formalet.

Manglende afkrydsning/undersggelse begrundes. Det kan f.eks. vare, at ridning/bgjeprove ikke er mulig pa
grund af hestens alder eller temperament.

| forbindelse med gennemfarelse af en klinisk handelsundersggelse - uanset hestens pris og patankte
anvendelse - bgr ALLE afvigelser fra det normale noteres pa formularen.

Det anbefales at gare opmarksom p3, at diskussion eller vurdering af pris ligger udenfor det veterinzrfaglige
omrade.

Ved anvendelse af bilag (f.eks. rentgenundersggelse) noteres dette pa klinisk handelsundersggelse, sa det
tydeligt fremgar, at der er anvendt flere attester.

Pa formularen/erne skal dyrlegens navn samt klinikstempel fremga tydeligt.

Brug tid pa at udfyldelafkrydse den kliniske handelsundersagelse korrekt og fuldstendigt.

Hestens identitet

Det kontrolleres, at hestens signalement, herunder chipmarke/breendemaerke, stemmer overens
med informationerne i hestens pas.

Det frarades at male en hest eller pony ved den kliniske handelsundersggelse. Der henvises til malinger under
Dansk Rideforbund.

Under punktet "hesten skal anvendes til” anferes kabers pataenkte anvendelse af hesten som f.eks. kan vaere
alm. ridning, skovtursridning, jagtridning, avl, veeddelgb (galop, trav), dressur/spring pa konkurrenceniveau,
distance, western, military.

Det noteres, hvor lenge hesten har varet i kontinuerlig traning forud for handelsundersggelsen. Kontinuerlig
defineres i denne sammenhang som 3-5 gange om ugen afhangigt af hestens alder og brug.

Det noteres, om szlger og evt. formidler er registreret som kunde i den undersggende dyrleges praksis. Dette
afklares ved at sparge slger og/eller ved opslag i dyrlaeges journalsystem pa det navn, som szlger oplyser i
forbindelse med handlen.
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Aftalegrundlag

Aftalegrundlaget udfyldes og underskrives af sagens parter inden opstart af den kliniske handelsundersggelse.
Dokumentet indeholder en beskrivelse af tid og sted for undersggelsen. Ydermere en beskrivelse af, hvilke
undersggelser der evt. skal udferes foruden den kliniske undersggelse. Endelig indeholder dokumentet
Faggruppes Hestes ansvarsbegransning.

Juridisk skal dokumentet bruges, for at ansvarsbegransningen er geldende.

Saelger/kabererklering

Det anbefales dyrlegen at gennemlaese salger/kebererklaering udfyldt af de implicerede parter, inden
handelsundersggelsen pabegyndes.

Under szlger/kgbererkleringen oplyses der bl.a., om hesten er opstaldet pa spaner, i halviben boks osv.
Desuden sgges der oplysninger om temperamentsafvigelser, f.eks. om hesten kan transporteres, og om dette
kan lade sig gore i trailer, kan hesten skos uden sedering, har hesten gjordkrampe, eller har hoppen udvist
varierende grader af hvinskhed. Tidligere skader eller sygdom skal ligeledes noteres.

Udfyldelse og underskrift af szlger/kebererkleringen har stor betydning, hvis der opstar en tvist mellem keber
og sxlger.
Det kan i tilslutning hertil vaere pa sin plads at anbefale fremlaggelse af hestens journal.

Anbefalinger til forholdene ved en klinisk handelsundersggelse

Sa vidt det er muligt, anbefales det at falgende er til radighed: Et omrade med hard, plan, jvn og ikke glat
underlag til longering (15 m. volte) samt manstring (15 m.). Ligeledes en blgd og ikke glat bund til longering (15
m. volte).

Der bor vaere mulighed for et merkt rum/stald til gjenundersegelse.

Hesten skal vere handterbar i forhold til alder.

Islandske heste skal kunne fremvises i trav.

Safremt forhold eller hestens prasentation ikke muligger en fuldstzndig undersogelse af hesten, ber det
overvejes, i hvilket omfang dette har betydning for dyrlagens muligheder for at lave en samlet konklusion pa
undersggelsen. Ligeledes bgr dyrlegen gare kaber opmaerksom pa, at det kan medfere forbehold ved
efterfelgende indtegning af forsikring pa hesten.
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Klinisk undersggelse

I. Almentilstand

Afvigelser i almentilstand noteres. Anmaerkninger kan f.eks. vaere, at hesten er uplejet, langhéret, slav, virker
forstyrret eller lignende som f.eks. overdreven angst.

Det beskrives, om hestens foderstand er under middel, middel eller over middel. Vurderingen relateres til race
og prastationsniveau.

Abnorme fedtdepoter vurderes ved inspektion og palpation. Typisk er disse placeret dorsalt pa manken, pa
krydset samt i gjordlejet.

2. Hud

Palper samt inspicer huden for sar, hartab, slitage, sarcoider eller melanomer. Palper efter erkendelige ar efter
operation som f.eks. larynxhemiplegi, griffelbensekstirpation samt bughuleoperation.

NB! Husk forekomst af melanomer og melanosarcomer specielt i perinalomradet hos skimler.

3. Hoved og tender

Det noteres, hvis der er afvigende lugt fra mundhule eller nesebor. Det vurderes, om der er afvigelser i
kraniets-, mandiblens- eller tyggemusklernes symmetri. Ved palpation af kaebeled noteres eventuel gmhed eller
afvigelser i symmetri. Mundvige, leber, lader og tungespids vurderes.

Ved inspektion og/eller palpation af mundhulen vurderes det, om hesten har tandspidser eller kroge. Ligeledes
vurderes det, om der er synlige afvigelser i hingstetander eller fortender. Det noteres, om hesten har synlige
ulvetander.

Safremt hesten skal undersages for yderligere patologi i mundhulen, henstilles der til en udvidet
mundhuleundersggelse.

Det noteres, om der er afvigelser i kabernes bevagelighed og tendernes okklusion.

Slutteligt noteres det, om der i forbindelse med mundhuleundersggelsen har varet anvendt mundsparre, fokalt
lys, spejl, om hestens mund har varet skyllet, og om hesten var sederet.

4. Oijne

Afvigelser i trussels- og pupilrefleks samt cilievinkel vurderes pa en ikke-sederet hest. Dette kan gores ved at
fore en finger langsomt helt tet pa gjet, hvilket almindeligvis vil medfere, at hesten blinker. Nar en kraftig fokal
lyskilde rettes mod gjet, vil hesten almindeligvis blinke, og pupillen vil kontraheres.

Hestens gjne inspireres lige forfra for vurdering af gjnenes og omgivelsernes symmetri inkl. gjestgrrelse og evt.
nedsat cilievinkel inkl. uni- eller bilateralt tareflad.

Cornea, iris, forreste gjenkammer og linse undersoges bedst ved brug af fokal lyskilde (lommelygte med
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mulighed for centreret lys) under mgrke omgivelser f.eks. i stald med slukket lys. Der inspiceres for abnorme
forhold (uklarheder, skydannelser eller karindvakst) i cornea, forreste gjekammer (betragtes lidt fra siden),
pupillens regelmassighed, tilstedevaerelse af synechier og kontraktionsevne samt linsens klarhed.

Slimhindens inkl. blinkhindens beskaffenhed vurderes ligeledes.

Afvigelser fra det normale giver anledning til anmzerkning og beskrives. Hesten kan indstilles til en udvidet
gjenundersogelse, evt. henvises til gjenkyndig kollega.

5. Hals
Det skal undersgges, om der er tegn pa tidligere phlebitis (forsnzvring/okklusion af halsvenen).

Halsens muskelfylde og symmetri (atrofi, havelse) vurderes ved, at hesten placeres lige og parallelt pa benene,
og halsens muskler betragtes fra flere vinkler. Ved palpation undersgges der for forekomst af eventuelle
gmheder pa muskeltilhzftningerne pa halshvirvlerne samt bagsiden af kraniet.

Halsens bevaegelsesfrihed vurderes f.eks. ved fodring fra jord og gjordleje. Ved eventuelle afvigelser f.eks.
unilateral stivhed af halsen indstilles hesten til yderligere undersggelse. Husk isar ved patenkt anvendelse til
dressur at undersgge hestens ganascher for fri mulighed for fleksion af nakken. Ganascherne skal kunne
palperes uden smerter.

6. Ryg

Hesten placeres med samlede ben pa et plant underlag, og halsen holdes lige. Hesten inspiceres fra siden, bagfra
og skrat bagfra. Inspektionen skal foretages savel tzt pa som pa ca. 3-4 meters afstand. Der inspiceres for
muskelfylde i hele ryggens lengde, inklusive forreste del af sadellejet, kryds- og larmuskulatur. Der undersgges
iser for sterre eller mindre atrofier savel unilaterale som bilaterale.

Dernast palperes ryggens midtlinje (torntappene og ligamentum supraspinatus). Ryggens muskler i hele ryggens
udstrakning gennempalperes for spandinger og emheder. Denne undersggelse udferes bedst ved at palpere
den modsatte side af hesten end der, hvor undersggeren star. Iser i sadellejet kan smertefuld palpation vaere
udlest af gmheder i huden fra evt. sadeltrykninger.

Det naste led i undersggelsen er at afgere, om hesten er stiv i ryggen. Dette gores ved forst at udfere felgende
refleksundersggelser: Thoracal fleksion (krumning), lumbo-sacral fleksion (krumning), latero-lateral fleksion
samt extension (svaj) af hele ryggen. Desuden undersgges ryggens elasticitet, nar hesten longeres. Disse
afvaergereaktioner kan ogsa vaere forarsaget af latent halthed.

Halens tonus og baering undersages.

Ryggens svingbue/pendulering dorsalt/ventralt i trav, som isar observeres i lenderegionen, skal vare synlig, nar
hesten traver i longe. Hvis en hest i longe slar over i galop og undviger travarbejdet i longe, kan det vaere et
symptom pa smerter i lendens knogler og led. Omvendt hvis en hest ikke vil galopere og hele tiden slar over i
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trav, kan det vaere et symptom pa, at hesten har smerter fra ryggens fleksionsomrader dvs. fra thoraco-

lumbalovergangen samt lumbo-sacralomradet.

7. Kensorganer

De ydre kensorganer hos hoppen, iser vulva, vurderes. Vulvas konfiguration vurderes ved inspektion af anus’
og vulvas indbyrdes placering samt tonus. Vulvainsufficiens vurderes ved med tommel- og pegefinger at abne
vulva. Vulvas dorsale kommissur bgr vere ud for baekkenbunden. Derudover skal yveret inspiceres og palperes.

Hos hingsten inspiceres og palperes praeputium og scrotum samt testiklerne. Testiklernes placering, sterrelse
og symmetri undersgges.

Kastrationsstedet hos vallakker palperes for evt. forekomst af sedstrengsfistler eller smertefuld haevelse.

Rektalundersggelse udferes ved indikation. Hvis ikke hoppernes reproduktionsstatus er kendt, skal evt.
draegtighed overvejes.

8. Hijerte

Hjertet auskulteres i puncta maxima i bade venstre og hgijre side i rolige omgivelser med et stetoskop af
diagnostisk kvalitet. Enhver arytmi og mislyd beskrives, og hesten skal om ngdvendigt indstilles til yderligere
undersggelse, for eventuelle konklusioner drages. Hjertet skal auskulteres savel i hvile som efter arbejde i
longe. Auskultationen bgr vare min. | minut for at hgre eventuelle arytmier.

9. Luftveje

Nasebor, sinus, luftposeregion samt de mandibulare lymfeknuder inspiceres og/eller palperes/perkuteres. Efter
dyb palpation af larynx observeres for hosterefleks.

Auskultation af lunger og luftrer foretages i rolige omgivelser, i hvile og efter arbejde i longe med et godt
stetoskop af diagnostisk kvalitet. Samtidig vurderes respirationstypen og frekvens. Den evt. abnorme
respirationstype beskrives nermere f.eks. abdominal. Enhver bilyd beskrives, og hesten skal om nadvendigt
indstilles til yderligere undersogelse, for eventuelle konklusioner drages. Bilyde vurderes generelt bedst i galop.

10. Lemmer
a. Benstilling og taakser
Formalet med vurdering af taakse og benstilling er at vurdere belastningen i hele benet fra albue/knz til og
med hoven. Belastningen vurderes i ro, i skridt og i trav pa fast underlag.

Generelt ma det fremhaves, at jo sterre prastationskrav og forventning, der er til den aktuelle hest, jo
mindre afvigelser i benstilling og/eller taakse kan accepteres uden vasentlig anmarkning. Beslagperiodens
lzngde har en betydning for tastillingen. Undersgges hesten i slutningen af en lang beslagperiode, vil
tdaksen kunne veaere brudt alene af denne arsag. En brudt taakse skal dog altid noteres.

Ved den optimale benstilling set forfra kan man trakke en lige linje i lodret plan ned gennem benet, som
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deler benet inkl. hoven i 2 symmetriske dele. Afvigelser i benstillingen kan vaere parallelforskudte forknz,
rotation af hele benet, indfodethed, fransk benstilling, hjulbenet (carpus/tarsus varus), kalveknzet
(carpus/tarsus valgus) kodeledsvarus-valgus, tanar benstilling (indad afvigende) og ta-vid benstilling (udad
afvigende).

Benstillingen skal ogsa vurderes fra siden. Fra siden kan der f.eks. observeres sabelben, som kan disponere
for alvorlige forknzlidelser, kroghaser, der kan disponere for spatl, blade koder kan disponere for skader i
gaffelbandsgrenene og rette haser for lesioner i den proksimale del af gaffelbandet. Taaksen kan vare
brudt fortil i hovleddet ved stejle hove (bukkehov) eller bagtil i hovleddet ved hove med lave dragter.

Var opmaerksom pa, at der kan vere flere forskellige benstillingsafvigelser til stede pa samme tid.

Betydningen af afvigende benstilling vurderes ud fra hestens gvrige konformation, bevaegelse samt race.
Iseer voldsomme indad og udad afvigende benstillinger samt voldsomt parallelforskudte forknz skal fere til
ngje holdbarhedsvurdering mhp. den patenkte anvendelse af hesten.

b. Hove

Hovformen er et udtryk for belastningsforholdene i benene f.eks. kan asymmetrisk belastning udlgse
balleforskydning. Derfor vil man ofte se afvigende hovform i tilknytning til afvigende benstillinger, hvorfor
en samlet vurdering er vigtig. Det bemarkes, om hovene er velplejede.

Hovformen vurderes forfra (ubalance, stejl/snzver hov) og fra siden (stejl, flad/underlgbne dragter og
afvigelser i hovens vakstlinjer) pa plant fast underlag og pa opleftet renset hov (fuld/plat hov, balance).
Symmetrien i den enkelte hov samt hovene imellem bemzarkes.

Beslagets beskaffenhed inspiceres og evt. korrektive beslag bemzarkes. Det bemarkes, hvis/om hesten gar
uden sko. Kronrandens forlgb og regelmassighed samt ballerne og dragtbruskene undersgges ligeledes.

Hornkvaliteten (f.eks. hornklgfter, sure straler, terre smuldrende flossede hove med symptomer pa
hyppige skotab) overvejes.

Visitering af hovene regnes ikke for at indga i en alm. sundhedsundersggelse, men anses for udvidet
hovundersggelse.

c. Lemmer

Lemmerne inspiceres forst pa ca. 2-3 meters afstand fra forskellige vinkler og dernaest tettere pa (bemaerk
f.eks. klapsene, overben, ringfod, galle i led og seneskeder). Den vigtigste del af undersogelsen er systematisk
palpation mhp. anatomiske afvigelser og evt. smertereaktioner i hud (f.eks. operationsar eller arvav),
samtlige sener, seneskeder, gaffelbandets insertion/corpus/grene, knogler, led samt kodebgjningens sener,
seneskeder, anularligament, ligamenter, knogler (ringfod) og kodeseneben. Palpationen foretages savel pa
staende som lgftet ben. Eventuelle smertereaktioner sammenlignes med det modstaende ben. Palpation af
gaffelband udlgser normalt reflektorisk reaktion. Alle afvigelser bemaerkes.
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I'l. Undersggelse i bevagelse

Vurdering af hestens bevagelse skal forega pa en rolig og ikke ophidset/overfrisk hest.

Hesten inspiceres i skridt og trav for- og bagfra samt fra siden pa fast og plant underlag (ikke en glat, ujeevn, vad
grasmark).

Undersog for taktfasthed, halthed (5-graders-skala anvendes), bevagelsesforstyrrelser (ex. hanetrit, pasgang,
interferens, balance, dobbelt hovslag). NB! Observér hestens smidighed evt. stivhed, og om hesten er stikkende i
og efter vendingerne. For at afklare, om der er tilstedevaerelse af evt. ataxier, skal hesten manstres i skridt i sma
ottetalsfigurer eller sma volter, og overgange fra trav til skridt skal vurderes. Evt. skev halefaring anfgres.

Bojeprover foretages pa alle fire ben. Bgjeprove foretages, sa vidt det er muligt. Hvis det ikke er muligt, anfares
dette, f.eks. fol, plage og ikke-hiandterbare heste. Graden af ssmmenbgjning skal afspejle en fysiologisk belastning
af benet, dvs. benet skal sammenbgijes, sa leddene belastes i yderflekteret position med et fast tryk. Hvis hestens
sammenbgjningsevne pa et givent ben nas for forventet, registreres dette. Hvis hesten udviser smerteytring eller
nedsat fleksionsevne ved bgjning af ben, bor dette noteres. Ved bgjeprove af bagben loftes det flekterede bagben
op til vandret pibe. Sammenbgijningen holdes i godt 45 sekunder, inden hesten mgnstres, og graden af
bojeprovereaktionen noteres, (der anvendes 5-graders- skala, hvor 5 er springhalt). Bgjepraven er positiv, nar
hesten er halt udover de forste 3-4 skridt.

Hesten longeres uden hjelpemidler pa volte omtrent |5 meter i diameter (redne heste) i skridt, trav og galop pa
begge volter pa et plant skridsikkert underlag. Hesten longeres tillige pa en hard bund i skridt og trav
(fastkgrt/tromlet stabilgrus, beton, SF-sten, asfalt).

12. Adferd
Hestens opfgrsel i forbindelse med undersggelsen noteres.

13. Supplerende undersggelser eller bilag

Her anferes alt, hvad der ikke er blevet fundet mulighed for at beskrive under de g@vrige rubrikker, ogsa
hendelser, der under undersegelsesforlgbet normalt ikke tages hgjde for samt udferelse af yderligere
undersggelser.

Her noteres ogsd, om der er udfgrt rideprove. En rideprgve er ikke en standardydelse i forbindelse med en
handelsundersggelse, men safremt den udferes, noteres hvem, der har redet hesten. Det noteres om hesten er
ridelig i alle gangarter pa begge volter, og om den udviser afvigende bevagelser eller tegn pa modstand under
ridningen.

Faggruppe Heste anbefaler, at der udtages blodpreve til medicinkontrol. Der henvises til DDD’s hjemmeside
omkring geldende procedure.
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Rentgenundersogelse

Nar dyrlaegen patager sig at udfere handelsrentgenundersogelse, skal dyrlegen gore sig klart, at rentgenbilleder
ofte anvendes som et centralt dokumentationsmateriale. Vurdering af rentgenbilleder indebzrer et betydeligt
ansvar iseer ved handelsundersggelse. Bl.a. derfor skal rentgenudstyr samt optagelsesteknik fere til
rentgenbilleder af diagnostisk god kvalitet. Det fremhaves, at korrekt eksponering samt projektionsretningen er
vasentlig for vurderingen.

Undga at vurdere pa rentgenbilleder, der ikke er eksponeret korrekt, eller pa billeder med ukorrekte
projektioner. Var selvkritisk, og minimér cirkuleringen af billeder af ikke-diagnostisk kvalitet. Hvis tilsendte
rentgenbilleder ikke er korrekte, sa tag kontakt direkte til kollegaen (ikke gennem legfolk), som har optaget
rentgenbillederne, og diskutér sagen.

Rentgenbillederne skal maerkes med dyrlegens/klinikkens navn og dato samt en identifikation af hesten som
f.eks. ejer/rekvirent, hestens navn og/eller chipnummer.

Anvendelse af anerkendte radiologiske atlas anbefales. | szrlige tilfelde og i tvivistilfzlde ber der s@ges second
opinion hos en rgntgenkyndig kollega. | @vrigt kan det anbefales, at billederne ses igennem og vurderes to gange
med lidt tid imellem.

Digital rentgen fremsendes i DICOM-format med fungerende varktg;j til billedbearbejdning. Rentgenbilleder i
andre formater, heriblandt JPEG, er ikke i samme kvalitet som DICOM.

Rentgenundersggelsen er et supplement til den kliniske handelsundersggelse, og eventuelle rentgenologiske
forandringer skal altid sasmmenholdes med resultatet af den kliniske handelsundersggelse, inden en konklusion
anferes. Hvis rentgenundersggelsen udferes uden en klinisk undersogelse, skal dette anferes pa
rentgenformularen.

Alle forandringer, ogsa selvom disse ikke antages at have betydning for den patankte anvendelse af hesten, skal
beskrives og anferes pa rentgenformularen. Disse bemarkninger skal anfaeres uanset hestens vaerdi og patenkte
anvendelse pa undersggelsestidspunktet, da videresalg kan danne grundlag for en anden vurdering end den
oprindelige. Udeladelse af notater om afvigelser fra det normale betragtes som ansvarspadragende. Eventuelle
forandringer skal sa vidt det er muligt beskrives rentgenologisk, og ikke anfares som en klinisk diagnose i
rentgenformularen (f.eks. ”nydannelser i glideled i has” og ikke "spat").

Rentgenbilleder og scanningsbilleder mv. tilherer den dyrlege, som har foretaget optegnelserne og/eller
fotograferingerne og bgr bevares i minimum 5 ar.

Det anses af Faggruppe Heste for god etik:

e At rontgenbillederne er market entydigt og af en sadan kvalitet, at de har diagnostisk vaerdi.
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e At udlevere kopi af rentgenbilleder, scanningsbilleder mv. til anden dyrlaege, nar man i konkrete tilfelde
anmodes herom, safremt rekvirenten af undersggelsen har givet sit samtykke hertil og dyrets ejer er
indforstaet.

e At udlevere kopi af rentgenbilleder, scanningsbilleder mv. til dyrets registrerede ejer, nar man i konkrete
tilfelde anmodes herom, safremt rekvirenten af undersggelsen har givet sit samtykke hertil og dyrets
ejer er indforstaet.

Standardrentgenundersogelse

En standardrentgenundersggelse i forbindelse med handel i Danmark anbefales mindst at indeholde falgende
projektioner:

Forben
Taled: lateromedial og dorsopalmar projektion.

Bagben

Taled: lateromedial projektion.

Haseled: lateromedial, plantarolateral-dorsomedial oblique, dorsolateral-plantaromedial oblique.
Knzled: caudolateral-craniomedial oblique.

Rentgenundersggelse af hovsenebenene indgar ikke i en standardregntgenundersegelse. Rentgen af ryg og hals
indgar ligeledes ikke i en standardrgntgenoptagelse, men regnes for at vere en udvidet undersogelse.

Hvis der under den kliniske undersggelse findes ortopadiske afvigelser, kan rentgenundersggelsen suppleres pa
indikation. Det kan f.eks. vare en havelse langs pibeknoglen, hvor standardrgntgenundersggelsen suppleres med
optagelser af det pagzldende omrade.

Ved potentielt videresalg kan anbefales udvidet rentgenundersogelse.

Praktiske rad til optagelse af handelsrgntgenbilleder

Det anbefales at sedere hesten. Hesten stilles med parallelle lodrette piber pa et plant underlag. Hesten skal tage
fuld statte pa alle 4 ben under optagelserne. Benene inkl. hovene skal vaere rengjorte og terre.

Iszer ved rentgenoptagelser af haseleddene er det vigtigt, at hesten star med lodrette piber og tager fuld stotte
pa benene. For ikke at fa overlaegning af ledspalterne i glideleddene skal strileretningen rettes ind efter

glideleddenes hzldning.

Dette gores ved, at den lateromediale og skra mediale projektion optages lidt oppefra ca. 5-10 grader afhengigt
af hestens bagbensstilling. Den skra laterale optages med strileretningen lidt nedefra ca. 15-20 grader.
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Ved mistanke om eller ved forekomst af basalfragmenter i kodeleddene, suppleres med skra medial og skra
lateral optagelser (45 grader lateralt og medialt samt 30 grader oppefra). Herved kan det afgores, om
fragmenterne har oprindelse fra kodebenet eller fra basis af kodesenebenene, og samtidig kan fragmenternes
storrelse bedre vurderes. Desuden kan evt. eksostosedannelse pa kodebenets kant evalueres.

For at vurdere evt. eksostosedannelse ved hovleddet foretages skraoptagelser lateromedialt og mediolateralt 45
grader pa flekteret ta som ved standard-hovsenebensoptagelse (oxspring).

I.  Generelle betragtninger vedrgrende fund af fragmenter/mus

Rentgenologiske forandringer, som er til stede sammen med kliniske forandringer f.eks. halthed, galle i et led
eller positiv bgjeprove, skal altid fore til en grundig evaluering fra dyrlegen og ofte medfore vasentlige
anmarkninger.

Tvivlsspargsmalet optraeder, nar der er rentgenologiske forandringer uden kliniske fund.
| disse tilfelde ma man generelt sasmmenholde sine fund med hestens nuvarende prastationsniveau og alder.

Denne problemstilling er i nzrverende skrivelse forsagt uddybet i nedenstiaende retningslinjer. Det skal
fremhaeves, at der ikke kan udfzrdiges en entydig radiologisk vejledning, da alle forandringer savel kliniske som
radiologiske skal vurderes individuelt under hensyntagen til den pataenkte anvendelse af hesten, dens alder,
tidligere brug mm. Det papeges, at et evt. videresalg eller ggede prastationskrav senere kan fore til et andet
vurderingsgrundlag og dermed andre vasentligheden.

Ud fra klinisk, radiologisk og kirurgisk erfaring er der forhold, der peger p3, at det er fragmentets placering, der
har betydning for omfanget af de chondrale og subchondrale lesioner, og dermed vil der i sadanne tilfelde vare
risiko for, at disse fund kan fa indflydelse pa hestens fremtidige prastationsniveau.

Generelt i bedemmelsen af fragmenter/mus kan det anfgres, at hvis et fragment er placeret eleveret fra den
osteochondrale lesion, og dermed ikke er i plan med ledfladen, vil denne dislokation hyppigt medfere klinisk
sygdom i forbindelse med arbejde (synovitis).

a. Hovled samt kronled
Fragmenter i hovled samt kronled ber give anledning til en vasentlig anmarkning.

b. Kodeled
Sma til middelstore dorsal-proximal fragmenter i kodeleddets omslagsfold har ofte ingen klinisk

betydning. Findes der fragmenter pa dorsalkanten af kodebenet eller dorsalt i kodeleddet kan de have
klinisk betydning.

Basalfragmenter skal vurderes ud fra oprindelsesstedet. Stgrre basalfragmenter hos yngre heste, som er
opstaet som fglge af basalfrakturer pa kodesenebenet, giver anledning til anmaerkning. Basalfragmenter
udgaende fra kodebenet kan i nogle tilfelde have betydning.
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Middelstore fragmenter pa det typiske sted i hasen pa crista tibias intermedierkam kan have betydning.

c. Haseled

Hvorimod middelstore fragmenter pa den mediale malleolus af tibia og pa spidsen af den laterale
trochlea af talus oftere far klinisk betydning. Sidstnaevnte optraeder dog sjzldent uden kliniske fund (galle)
og skal give anledning til anmarkning. Fragmenter placeret ved den laterale maleolus er regulare
frakturer og ikke OCD. De er normalt ikke tilgengelige fra haseleddet (arthroskopi). Affladning af den
laterale trochlea (OC) er ofte uden klinisk betydning. Der gares opmarksom pa den store
normalanatomiske variation af den distale del af mediale trochlea. Store fragmenter findes sjaldent uden
kliniske forandringer. Hvis de findes, giver de altid anledning til vasentlige anmarkninger.

d. Bagknz
Affladning af den laterale ledrulle i knzet kan veaere et tegn pa osteochondrose, Forekomst af

subchondrale knoglecyster bemzerkes ligeledes, disse ses ofte uden galle. Ved mistanke om subchondral
knoglecyste anbefales yderlige projektioner f.eks. PA. Begge typer forandringer skal give anmaerkning.

2. Rentgenundersggelse af fol

Generelt skal man vente til ca. 12-18 maneders alderen, for en sikker rentgenlogisk vurdering kan foretages.
Dette skyldes, at man ved rentgenundersggelse af fgl skal veere opmaerksom pa, at nogle af de rgntgenologiske
fund heler uden senere kliniske og rentgenologiske problemer.

3. Generelle betragtninger vedrerende fund af eksostosedannelse

Som ovenfor beskrevet under fragmenter har fund af eksostoser samtidig med kliniske forandringer altid
betydning for hestens holdbarhed.

Ved fund af eksostoser uden kliniske symptomer, skal rgntgenundersggelsen suppleres med flere optagelser i
forskellige projektioner. Evt. subchondral sclerosering eller osteolytiske processer vurderes. Hvis en
subchondral sclerosering eller osteolyse pavises, giver det anledning til vasentlig anmarkning. Starrelsen af en
evt. eksostose siger ikke n@dvendigvis noget om forandringens betydning.

Afslutning af handelsundersggelsen

Dyrlegen ber efter undersggelsen selv tale med kgber, hvis denne er rekvirent og betaler, da dyrlegen i sa fald
har et kontraktforhold med kaber.

Der er alt for stor risiko for misforstaelser, hvis en besked skal ga gennem en anden.
Alle papirer underskrives og udleveres.

Kaber bor gares opmarksom p3, at der kan vare forskel pa den undersggende dyrlages vurdering i forhold til
et forsikringsselskabs risikovurdering.
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Denne vejledning indeholder DDDs vejledende retningslinjer og anbefalinger, og kan ikke betragtes som fyldestgerende og
udtemmende veterinaerfaglig radgivning i konkrete behandlinger. DDD patager sig saledes intet ansvar i sa henseende.



