Equine metabolic syndrome — forstadie till fang?
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For tre & sedan drabbades min arabvalack av fang. | samband med det borjade jag fundera pa
vad orsaken kunde varatill att hastar drabbas av den smartsamma s ukdomen. Ju fler personer
jag frégade, desto fler svar fick jag, men svaren kunde inte riktigt forklara sjukdomens
uppkomst. Bland mdjliga orsaker fanns dock det som brukar kallas EMS (Equine Metabolic
Syndrome) eller metaboliskt syndom. Det var ocksa detta &mne som min kandidatuppsats
handlade om.

Vad & da EMS, egentligen? Det finns flera studier som visat att hastar och ponnyer som har
kraftig fettansdttning vid mankammen, runt manken och 6ver bakdelen har stérre bendgenhet
att utveckla fang, och att de ofta & insulinresistenta. Hastar med dessa symtom ges ofta
diagnosen EMS.
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Ponny med tydliga tecken pAEMS, dvs. Tydlig fettansdttning vid man-
fettansattning vid mankammen, runt manken kammen. Foto: Michagla
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Den klassiska orsaken till betesrelaterad fang &r ett abrupt betesslapp, dvs en snabb 6vergang
fran stallfoderstat till betesgras. | sadana lagen & det inte ovanligt att akut fang uppstar, pa
grund av att mikroorganismerna i hastens grovtarm inte hinner stalla om till en grasfoderstat
tillrackligt snabbt. Pa senare & har uppméarksamheten okat kring fang, sarskilt da hastar som
redan gatt pa bete ett tag drabbas, eller da fangsymptom dller "fangkanning” uppstar utanfor
betessdsongen. Ofta & det da inte fraga om akut fang, utan att hasten gradvis okat i vikt och
ansamlat fett, sarskilt vid mankammen, runt svansfastet och runt manken, och eventuellt fatt
nagon typ av rorelsestérning. Hasten kan da ocksa vara insulinresistent. Detta kan vara tecken
pPaEMS.

Insulinresistens — vad ar det?

Glukos (druvsocker) finns i héstens foder och anvands som néring av kroppens celler, vissa
vavnader & helt beroende av glukos for att fa energi. Insulin fran bukspottkorteln har till
uppgift att stimulera glukosupptaget fran blodet, vilket gor att insulinfriséttningen styrs av
blodets glukoshalt. En hést som & insulinresistent har en nedsatt kanslighet for insulin.
Insulinet stimulerar da inte cellernas glukosupptag. Nér insulinkangigheten forsamras leder
det till att kroppen kompenserar med att producera mer insulin. Fanghastar har hoga nivaer av
insulin i blodet till skillnad fran friska hastar. | forsok har man injicerat insulin i blodet hos



unga, friska ponnyer (utan nagon tidigare historia av fang) och pa sa sétt kunnat framkalla
fang. Den Okade insulinfriséttningen och insulinhalten i blodet stimulerar till fettsyratransport
in i cellerna och hdmmar fettsyratransport ut ur cellerna, vilket resulterar i en storre
fettanséttning hos hasten.

Varfor uppkommer insulinresistens?

Det finns forskning som visar att ston som utfodrats med foder med hog glukoshalt under
draktigheten kan fa fol som & insulinresistenta. Det finns &ven forskning som visar att det
finns en genetisk faktor som spelar roll for utveckling av insulinresistens. Overviktiga hastar
som utfodrats med en foderstat bestdende av en stor andel  starkelse (t ex havre, korn, majs,
andra stérkelserika eler spannmalsbaserade kraftfodermedel) uppvisar ocksd nedsatt
insulinkanslighet och insulinresistens. Det finns ocksa forskare som anser att ponnyraser har
en lagre insulinkanglighet an stora héstar. Var arabiska fullblod hamnar i den grupperingen ar
hittills inte kant.

En gammal sanning & ”en gang fanghast alltid fanghast”. Anledningen till det skulle kunna
vara att hastar som tidigare haft fang har en lagre insulinkanslighet én hastar som aldrig haft
fang. Sadana hastar svarar pa ett hogt glukosintag (t ex utfodring med kraftfoder, mkt spatt
bete, Gverutfodring som forvéarrar fetma) med en kraftigt hojd insulinkoncentration.
Administration av kortisonpreparat i samband med veterindrbehandling kan ocksa ge en
hojning av insulinnivan.

Kan insulinkénslighet matas?

Det finns olika metoder for att méta insulinkanslighet hos hastar. Hastens basala nivaer av
glukos och insulin i blodet kan métas. En enstaka métning & dock inte tillrackligt for att
kunna stdlla diagnosen insulinresistens. Detta beror pa att koncentrationen av glukos och
insulini blodet kan variera kraftigt 6ver dygnet, bland annat beroende pa utfodring och stress.
Det finns flera mer eller mindre bra metoder for att méta insulinresistens, och forskning pagar
inom omradet for att utvecklatillforlitliga metoder.

Overviktiga hastar i riskzonen

Hastar som fétt diagnosen EMSS kraver speciell omvardnad for att fang skall kunna undvikas.
A och O for en hast med EMS & foderstaten och motion. For att minska fangrisken hos
insulinresistenta hastar bor intaget av socker- och starkelserika fodermedel begransas,
eftersom ett |agre intag minskar insulinfriséttningen i blodet. Grunden i foderstaten till en hast
med EMS bor darfor vara analyserat vallfoder (ho, hosilage, ensilage). Vid en vallfoderanays
kontrolleras bl.a. innehdll av energi som méts i Megajoule (MJ) per kg och méangden
smaltbart rdprotein (smb rp), som angesi g per kg. Onskvart & att vallfodret till vuxna héstar
ska innehdlla 5-6 g smb.rp/MJ. Ett sddant vallfoder kan técka hastens behov av protein och
energi utan att nagot kraftfoder behover tillsdttas, vilket minskar risken for den
insulinresistenta hasten att drabbas av fang. En foderstat bor berdknas och féljas, sa att
overutfodring undviks. Hasten far inte heller tillatas bli fet utan skall hdlas i normahull.
Genom att applicera samma princip pa friska hastar minskar man ocksa risken for att de
utvecklar insulinresistens.

Att slappa en fanghast pa bete & nagot de flesta hastagare drar sig for, eftersom fang ofta ar
relaterat till bete. Betesgraset i sig & inte "farligt” utan det & den friatillgangen pa grés (dvs
ett Overintag av naringsrikt foder) som gor att insulinkénsligheten kan forsdmras hos en
insulinresistent hast, med fang som f6ljd. Darfor kan hastar som &r insulinresistenta, men inte



lider av fang eller haft fangkanning, tilldtas beta ett fatal timmar per dag. For att minska
betesintaget kan hasten forutom att beta endast ett fatal timmar per dag hallas pa en begransad
betesareal, eller varaforsedd med munkorg. Hastar med kronisk fang som &r kopplad till EMS
bor inte ga pa bete alls. En hast som tidigare drabbats av fang och dessutom &r lite "sméfet”
kan vara insulinresistent och bor inte hallas pa bete pa ett sadant sétt att den okar i vikt och
blir annu fetare. | sddanafall kan insulinkansligheten forsamras med fang som f6ljd.

Regelbunden motion har visat sig kunna férbéttra insulinkansligheten, och minskar &ven
risken for att hasten blir dverviktig. Hastar som endast halls som séllskapsdjur och inte utfor
nagot arbete eller motioneras i ndgon storre utstrackning |6per darfor stérre risk att drabbas av
EMS. Nyare studier visar att 45 min daglig motion har stor betydelse f6r att minska risken for
nedsatt insulinkanslighet, och kan &ven forbéttra insulinkansligheten hos hastar som &r
insulinresistenta.

Trots att samband finns mellan fetma, EMS och fang &r det viktigt att notera att inte alla feta
héstar & insulinresistenta, och att hastar som & insulinresistenta inte behdver vara feta
Insulinresistens, EMS och fang ar ett hett forskningsomrade och det pagar flera studier runt
om i vérlden. Den viktigaste praktiska slutsatsen i dagslaget ar att inte dverutfodra hasten,
samt att motionera den regelbundet sa risken minskar att hasten drabbas av insulinresistens,
fetmaoch i férlangningen fang.

Héstar med EM S bor motioneras regel bundet.
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Mer information om EMS finns i Michaela Lindbécks kandidatuppsatas, som kan lasas i sin
helhet pa foljande webbplats: http://stud.epsilon.slu.se/286/




