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Bakgrund

Féstingar overfor en méngd olika smittor varav bakterierna Borrelia burgdorferi sensu lato
och Anaplasma phagocytophilum tillhor de vanligast forekommande i Sverige. Hundar
exponeras 1 hog grad for fastingar till f6ljd av att de naturligt vistas i omraden dér fastingarna
trivs, sdsom 1 hogt gris och fuktiga skogsomréden. Trots att det dr vanligt med antikroppsvar
som tyder pa att individen patriffat dessa smittdmnen anses kliniska symtom hos hundar som
exponerats for fastingburna infektioner vara ovanliga (2, 6, 7, 10, 11, 14, 15). Riktlinjen ar
framtagen for att undvika att hundar behandlas for dessa infektioner enbart utifran positiva
antikroppstitrar utan att de uppvisar typisk symtombild och utan att differentialdiagnoser
uteslutits.

Riktlinjen bygger till stor del pa Sveriges Veterindrforbunds antibiotikapolicy frdn 2009 samt
information pa SVAs hemsida.

Borrelios

Borrelia burgdorferi s.l. 6verfors exklusivt via fastingar. Hundar har 1 olika experimentella
studier avsiktligt infekterats med féstingdverforda Borrelia burgdorferi s.l.-bakterier. For
borrelios hos hund har Kochs postulat bara kunnat uppfyllas avseende 6vergaende feber,
inappetens och artrit, och dé endast pa valpar. Experimentellt har man kunnat visa att vuxna
hundar serokonverterar utan att visa symtom pa sjukdom (1, 8). Valpar (mellan 6-12 veckors
alder) och immunosupprimerade unga hundar utvecklade feber och artritsymtom som
forsvann utan behandling (3, 5). Enligt "ACVIM small animal consensus statement on Lyme
disease" anses polyartrit och glomerulopati vara de enda symtom som kan associeras med
infektion av Borrelia burgdorferi s.l. En rad olika andra syndrom (kardiologiska,
dermatologiska och neurologiska) har i fallbeskrivningar kopplats till seropositivitet avseende
borrelios, utan att annan diagnostik dn serologisk undersdkning har utforts (12). Det dr inte
visat att europeisk borrelios ger upphov till kliniska symtom hos hund (13).

Bakterien migrerar till vivnader varfor PCR undersdkning av blod inte kan anses vara
lamplig. PCR analys av vdvnad inklusive ledkapsel har beskrivits men méngden bakterier ar
lag och det &r inte klarlagt hur ofta bakterien pavisas 1 sddana prover (18). SVA anger att
Borrelia burgdorferi s.1. patriffas sdllan utan tillgédng till omfattande obduktionsmaterial hos
infekterade hundar, trots att persisterande, asymtomatisk infektion under flera ménader
forvintas. SVA har sedan april 2019 slutat utféra PCR for Borrelia burgdorferi s.1.

Fynd av positiv antikroppstiter maste tolkas med stor forsiktighet. Positiva antikroppstitrar
mot Borrelia burgdorferi s.l. dr vanligt forekommande hos friska hundar och hoga titrar kan
kvarsta under lang tid. En positiv titer 4r ddrmed inget bevis for sjukdom och vérdet av denna
analys dr mycket begridnsad (18). SVA har sedan april 2019 slutat analysera antikroppar mot
Borrelia burgdorferi s.l.



Normgruppens rekommendation

Diagnosen borrelios dr svar att stdlla. Bakterien &r svér att isolera fran vivnadsbiopsier pé
grund av lag forekomst och den invasiva metoden (ledkapselbiopsi) dr darfor inte
meningsfull. En positiv antikroppstiter utgor inte bevis for sjukdom (13,18).

Utover svarigheten att stdlla diagnosen finns dven ett daligt underlag for att definiera vad som
ar en optimal behandling av hundar med symtomatisk borrelios (13). Vid
antibiotikabehandling (amoxicillin eller doxycyklin) ses i regel forbéttring inom 24-48 timmar
(13,18). Vid tolkande av ett positivt behandlingssvar maste det 4ven beaktas att doxycyklin
har antiinflammatoriska och kondroprotektiva egenskaper i skadade leder, vid icke-infektios
artrit (9,13).

Trots hoga doser av amoxicillin och doxycyklin under 30 dagar har Borrelia burgdorferi s.1.
kunnat pévisas i vivnadsprover efter behandling fran experimentellt infekterade hundar (16).
Hundar anses dock spontant dterhdmta sig kliniskt frdn de akuta ledsymtomen som ofta &r
intermittenta, oavsett om behandling sétts in eller inte, inom nagra dagar till veckor (9). Hos
manniska rekommenderas inte ldngre behandlingstid 4n 14 dagar med doxycyklin for
borreliaartrit (17).

Sammantaget anser Normgruppen att diagnos av denna sjukdom endast kan stédllas med stor
forsiktighet. Ovriga differentialdiagnoser till sjukdomstillstindet méste beaktas i hog grad.
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