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Baggrund

Dansk Kennel Klub {DKK) takker for muligheden for at afgive hgringssvar til den foresliede bekendtggrelse om
dyrevelfaerdsmaessige mindstekrav til hold af hunde, herunder bl.a. regler for avl af hunde, avisdyrenes
velfzrd og opbinding af hunde.

Generelte bemaerkninger

DKK ser positivt pa de foreslaede @ndringer i bekendtgarelsen. Vi forudser og anerkender at bekendtggrelsen
repraesenterer den mest ambitigse hundevelfaerdsiovgivning i EU, og takker for den lydherhed og inddragelse
vi som organisation, og med vores samarbejdspartnere, er blevet medt med.

Vi kan for {angt de fleste andringer og tilfajelser i bekendtgerelsen til fulde bakke op, vi har dog en raekke
specifikke kommentarer, der falger herefter.

Et enkelt emne, som bekymrer os meget, vedrarer bekendtgarelsesforslagets kapitel 7 angaende
undersggelser for hofteledsdysplasi, og bilag 1, afsnit 2, stk. 4) der helt vil udelukke brug af avl med hunde der
har fiet HD-status C.

Specifikke bemaerkninger

Generel bestemmelse - Der bgr indskrives en generel bestemmelse, som saetter de overordnede rammer for
avl af familiedyr. Vi foreslar en ordlyd som denne:

Avl af familiedyr skal foregd pé en respektfuld og etisk forsvarlig méde, der sikrer dyrenes velfzrd og sundhed.
Det er afgorende, at afkommet kan beveege sig ubesvaret, have normale sanser fherunder syn), traekke vejret
frit og generelt have et godt helbred.

Avlen skal sikre, at dyrene kan fade eller lzgge ag uden problemer og vaere fri for arveligt betingede
sygdomme, uhensigtsmaessig adfzaerd (eks. uhensigtsmaessig angstelig eller aggressiv adfzrd) samt
misdannelser.




Kapitel 7 - Undersggelse for visse arvelige sygdomme og tilstande hos hunde

§19, Undersggelse for hofteledsdysplasi (HD) og albueledsdysplasi (AD), bilag 1, afsnit 2. Stk. 4. lyder som
falger:

4) Hunde, der pGé baggrund af rentgenundersggelsen vurderes tif grad C, D eller E, jf. punkt 3, mé ikke indgé i
avl, jf. § 19, stk. 4.

DKK appellerer pa det kraftigste til at stk. 4 22ndres som folger:

4) Hunde, der p& baggrund af rantgenunderspgelsen vurderes til grad C ma udelukkende anvendes i avl med
en partner der har grad A.

5} Hunde, der p& baggrund af rentgenundersggelsen vurderes til grad D eller £, jf. punkt 3, m3 ikke indga i avl,
if. § 19, stk. 4.

Motivation:

Videnskabelig artikel fra Sverige konkluderer pa baggrund af HD-resultater sammenholdt med forsikringsdata
fra 65.000 hunde, at mild HD (HD-status C) meget sjeldent medfgrer kliniske symptomer (Malm et al. 2010,
Preventive Veterinary Medicine, bilag 1).

Samtidig er der publiceret data, der dokumenterer at bedre rgntgenmetoder og @ndrede bedgvelses-
protokoller har betydet, at frekvensen af HD-status A er faldet og HD-status C er steget kraftigt indenfor de
seneste 10 ar. (Hedhammar, 2020, Preventive Veterinary Medicine, bilag 2}. Samme konklusion er beskrevet i
en slutrapport fra 2018 om HD-udredning fra den Svenske Kennelklub (bilag 3).

DKK har pa den baggrund analyseret data af HD-udviklingen pa nogle af de racer, der registreres flest af i
Danmark indenfor de sidste 10 ar, og kan dokumentere, hvordan HD-status A i denne periode er faldet og HD-
status C er steget (bilag 4, HD-udvikling pa golden retriever).

| 2024 blev der i DKK registreret HD-resultater pd 3074 hunde fra 136 forskellige racer — 9% fik status D eller E,
men 20% fik status C. Hvis bekendtggrelsen sdledes fastholder sit forbud med avl pd C, D og E, ville det
medfgre en begraensning i avlsmassen pa omkring 30%, med risiko for en gget grad af indavl i mange racer.
Dette kan det give stgrre risiko for sygdomme og derved ikke vil vaere fremmende for dyrevelfaerden, som er
intentionen med bekendtggrelsen.

Nogle mindre racer som fx lagotto romagnolo og clumber spaniel, der begge har HD krav, ville f3 reduceret
deres genetisk pulje med 50-70% (bilag 5).

| bekendtggrelsesforslaget accepteres mild AD {grad 1) og milde BOAS symptomer {grad 1) - med rette.
Udelukkelsen af AD grad 2 og 3 samt BOAS 2 og 3 vil for begge lidelser diskvalificere 10-15% af de testede
hunde. Tilsvarende reduktion pa omkring 10-15%, vil vaere tilfldet ved udelukkelse af HD-grad D og E.

Vi anbefaler derfor pa det kraftigste, at bekendtggrelsens kapitel 7, bilag 1, afsnit 2. Stk. 4 zendres, sa hunde
der pa baggrund af rgntgenundersggelse vurderes til status C, udelukkende ma anvendes i avl med en partner
der har status A. Det vil samtidig vaere en stramning af de galdende regler for avl i DKK, hvor status C for
nuvarende, ma anvendes med partner der har status A eller B.

Det overordnede formal med Bekendtggrelsen bgr veere at udelukke syge individer fra avl og selektere s3 flest
mulige sunde hunde indgdr i avlen. Dermed vil man fremadrettet sikre bedst mulig genetisk variation samt
fremgang i sundhed til gavn for dyrevelfaerden.



Yderligere specifikke bemarkninger

Kapitel 2 - opbinding
§3 DKK foreslar at tidsrummet for opbinding skal preeciseres. Vi foreslar at lave en tidsbegraensning pa
maksimum 1 time.

Kapite| 6 - Avl af hunde
DKK ser meget positivt pd, at der sattes fokus pa teevens velfaerd i den nye bekendtgerelse.

DKK er kiar over, at dele af disse paragraffer udspringer dels fra et gnske om at sikre god velfzerd for tever,
der indgar i avlen, og defs fra indhold i udkastet til den kommende EU-forordning, men da EU-forordningen
udelukkende vil dakke erhvervsmaessigt opdraet, opfordrer DKK til en skaerpelse i den danske bekendtgarelse,
der vil omfatte al avl af hunde.

§17 Stk. 3. En taeve md hajst fade tre kuld hvalpe indenfor en periode pé 2 r og stk. 4. Nér en tazve har fdet tre
kuld hvalpe, herunder eventuelle dgdfpdte kuld, skal der vaere en restitutionsperiode pd mindst et dr, for teven
parres pd ny.

Her foreslar DKK en skarpelse som folger:
Der skal vaere passende pauser mellem kuld. Hvis en taeve fgder 2 kuld inden for en periode p3 12 maneder,

herunder eventuelle dgdfadte kuld, skal taeven efterfplgende have en pause pa mindst 12 maneder, fér naeste
kuld fgdes.

Motivation:
Hvis en taeve parres fgrste gang 18 maneder gammel, og efterfaigende fir 3 kuld hvalpe efter hinanden, vil det

lovliggere, at nogle taever allerede har haft 3 kuld, nar de er 3 ar gamle. Det mener DKK ikke lever op tit god
hundevelfzerd.

$17 Stk. 5. En taeve, der har fdet to kejsersnit, mé ikke laengere indgd i avl.

Dette punkt statter DKK til fulde, men DKK foreslar fglgende skaerpelse:

Hvis en taeve har faet et kejsersnit, skat taeven efterfplgende have en pause pd mindst 12 maneder, fgr nzeste
kuld fedes.

§17 Stk. 6. En taeve, der er over 8 Gr gammel, mad kun benyttes i avl, hvis en dyrizge attesterer, at dette er
forsvarligt i forhold til taevens velfaerd og sundhed. Hundens besidder skal opbevare attesten i mindst 3 dr, og
attesten skal efter anmodning forevises for Fadevarestyrelsen.

Igen foreslar DKK en skaerpeise af hensyn til taeven der skal indgd i avl:
En taeve ma senest fade sit farste kuld, ndr den er 6 ar og fade sit sidste kuld inden hun fylder 8 3r.

§20, Underspgelse af gravhunde for Intervertebral Disc Disease (IVDD).

I bilag 1 afsnit 3, stk. 4. Hunde der pd baggrund af rentgenundersggelsen vurderes at have 5 eller flere
forkalkninger, jf. punkt 3, litra d, ma ikke indgd i avl, jf. §20, stk. 5.




Dette foreslar DKK aendres til:
Hunde med rygstatus K5+ kan anvendes 1 gang i avl. Avispartneren skal i dette tilfzelde have rygstatus K0, K1
eller K2.

Motivation:

Gravhundene omfatter 9 racer, 3 stgrrelses- og 3 harlags-varianter. | visse af gravhunderacerne, vil op til 45%
af hundene (korthéret dvaerggravhund), der rygfotograferes blive udelukket helt fra avl, fordi de vil fa en K
status {(antal forkalkninger) pa 5 eller mere.

§21, Underspgelse af Cavalier King Charles spaniel for syringomyeli og myxomatgs mitralkiopsygdom (MMVD)
Stk. 5. Underspgelsen for syringomeli er gyidig, indtil hunden er fyldt 3 Gr, hvorefter hunden skal undersgges
igen, f@r den ma parres, insemineres eller tappes for sad til inseminering. Undersgges hunden, efter at den er
fyldt 3 dr, er undersggelsen gyldig, indtil hunden er fyldt 5 ér. Unders@ges hunden, efter at den er fyldt 5 ér, er
undersggelsen gyldig resten af hundens levetid.

DKK foresldr, at en MR-scanning efter hunden er fyldt 3 ar skal geelde livslangt.

Motivation:

De gxldende avisrestriktioner for Cavalier King Charles spaniel, der opdraettes indenfor DKK, har vist sig at
veere et effektivt vaerktgj til at reducere syringomyeli hos den danske Cavalier King Charles spaniel population.
Derfor synes bekendtgarelsens forslag om en ekstra MR-scanning ved 5+ arige hunde at veere en unadig
pkonomisk belastning for opdraettere af denne race.

§21, stk. 6. Undersggelsen for MMVD er gyldig, indtil hunden er 4 ar og 2 maneder gammel. Herefter skal
hunden gennemga en ny undersggelse fgr den igen ma parres, insemineres eller tappes for sad til
inseminering.

DKK foresldr en ekstra hjertescanning, hvis en Cavalier King Charles spaniel skal anvendes i avl efter at den er
fyldt 6 ar.

Motivation:

Scanning efter det fyldte 6 ar, for at kunne anvendes til avl, er et krav for Cavalier opdraettet under DKK. Det er
velkendt at MMVD kan udvikle sig over tid, hvorfor denne ekstra undersggelse er en sikring mod at undga avl
pa hunde med MMVD.

Felles bemaerkninger for §18, 19, 20 og 21.

{ forbindelse med fortolkningen og efterlevelsen af den nye bekendtgarelse, der traeder i kraft 1 juli 2025, vil
DKK gerne papege vigtigheden af en samtidig publikation af tilhgrende vejledning.

DKK har folgende bemaerkninger som anbefales specificeres i bilag eller vejledning:

1. Underspgelserne beskrevet i §18, 19, 20 og 21 skal gennemfgres pa dyreklinikker af veterinzarer, der
er godkendt/autoriseret for de pagaidende underspgelser

2. Analyser af diverse undersggelser beskrevet i §18, 19, 20 og 21 skal udfgres pa godkendte og
specificerede institutioner

3. Frostszd fra hanhunde af racerne, der er omfattet af §18, 19, 20 og 21, og som er afgdet ved daden
far 1.07.25, kan bruges til taever der er godkendt til avl, uden der foreligger sundhedsresultat pa den
afdgde hanhund

4. Anvendelsen af krydsninger ber specificeres for alle de racer der omfattes af §18, 19, 20 og 21.



§ 21. Stk. 2. er det beskrevet at "bestemmelsen i stk. 1 finder ligeledes anvendelse pa krydsninger, hvori
racen cavalier king charles spaniel indgir med 50 procent eller derover.”

DKK foreslar, at reglerne i §18, 19, 20 og 21 omfatter de beskrevne racer samt krydsninger, hvori en af
disse racer indgar med 50 procent eller derover.

Registrering og statistik pa sundhedsunderspgelser

Dansk Kennel Klub har et IT-system, der muligger rekvisitioner til bestilling af sundhedsundersggelser
beskrevet i §18, 19, 20 og 21. Dette IT-system anvender for nuvzerende hundens DKK-nummer, men kan uden
problemer konverteres til at anvende hundens unikke (fovpligtige) mikrochip-nummer, og dermed inkludere
hunde udenfor den organiserede hundeavl.

DKK’s IT-system vil siledes kunne anvendes til bestilling af evaluering af sundhedsunderspgelser og sikker
registrering af individuelle sundhedsdata fra den danske hundepopulation — med hundens identitet som
omdrejningspunkt. DKK foreslar at anvendelsen af dette IT-system defineres i den tilhgrende vejledning til
bekendtgarelsen.

Afsluttende bemaerkninger

Dansk Kennel Klub ser de foresidede andringer som vigtige skridt mod at styrke dyrevelfaerden i Danmark -
béde i forhold til hundenes sundhed og velfzerden for taever, der indgar i avl.

Dansk Kennel Klub gnsker at pointere vigtigheden af: en grundig vejledning, en oplysningskampagne, en
folgegruppe og endelig en tidsfrist for en evaluering af bekendtggrelsen.

Vejledning - Udarbejdelse af en grundig vejledning er helt central for savel forstaelsen, som implementeringen
af bekendtgarelsen. Vejledningen skal vaere rettet mod dyrleger og hundeejere/hundeopdrasttere, og bar
udsendes samtidig med udrulningen af Bekendtggrelsen, for at sikre bedst muligt implementering.

Oplysningskampagne — Midler skal afszettes til en oplysningskampagne. Bekendtggrelsesandringerne er si
omfattende, at der skal udarbejdes en oplysningskampagne rettet mod opdrattere, dyrlzeger, {potentielle)
hundeejere og andre involverede i dansk hundeopdraet.

Folgegruppe og evaluering — Den nye bekendtggrelse vedrarende avl af hunde bgr falges teet af en
arbejdsgruppe under Fgdevarestyrelsen. Fglgegruppen kan Igbende evaluere implementeringen af
Bekendtgprelsen og resultaterne af de underspgelser den kraever. Der vil utvivisomt vaere brug for at tilpasse
vejledningen. Endelig bar bekendtgprelsen evalueres senest tre &r efter ikrafttraedelse. | forbindelse med
denne evaluering ber man samtidig overveje behov for at tilfgje/slette racer fra sundhedskravene.

Dansk Kennel Klub uddyber gerne hgringssvaret, ligesom vi ser frem til at deltage i den videre proces i arbejdet
med sund hundeavl og hundevelferd. Dansk Kennel Klub star som altid til ridighed for dialog, data og
samarbejde, for at sikre bedst mulig velfaerd for danske hunde.

Med venlig hilsen
DANSK KENNEL KLUB

4

Jorgen Hindse
formand






Preventive Veterinary Medicine 93 (2010} 222-232

Contents lists a;ailable at ScienceDirect . % o
; Preventive Veterinary Medicine ;33
RE |
journal homepage: www.elsevier.com/locate/prevetmed i
m

Association between radiographic assessment of hip status and
subsequent incidence of veterinary care and mortality related to hip
dysplasia in insured Swedish dogs

Sofia Malm **, Freddy Fikse? Agneta Egenvall®, Brenda N. Bonnett <, Lotta Gunnarsson ¢,
Ake Hedhammar", Erling Strandberg?

“ Department of Animal Breeding and Genetics, Faculty of Veterinary Medicine and Animal Science, Swedish University of Agricultural Sciences, P.O. 7023,

SE-750 O7 Uppsala, Sweden

b Department of Clinical Sciences, Faculty of Veterinary Medicine and Animal Science, Swedish Untversity of Agricidtural Sciences, P.O. 7054,

SE-750 07 Uppsafa, Sweden

< Department of Population Medicine, Ontario Veterinary College, University of Guelph, Guelph. Ont., Canada NIG 2W1
4 Agria Insurance, P.O. 70306, SE-107 23 Stockholm, Sweden

ARTICLE INFO

ABSTRACT

Article history;

Received 18 March 2009
Received in revised form 2 September 2009
Accepted 14 September 2009

Keywords:
Canine
Diagnosis

Hip screening
Survival

Cox proportional-hazards model

Qur objective was to evaluate the association between grading of hip status as assessed by
radiographic examination (hip screening) and subsequent incidence of veterinary care and
mortality related to hip dysplasia (HD) in five breeds of insured dogs in Sweden. Screening
results for hip status from the Swedish Kennel Club and data on veterinary care and
mortality from the insurance company Agria were merged based on the registration
number of the dog. Dogs of five breeds (Bernese Mountain Dogs, German Shepherds,
Golden Retrievers, Labrador Retrievers, and Rottweilers) screened during 1995-2004 and
covered by an insurance plan for veterinary care or life at the time of screening were
included. The study populations included between 1667 and 10,663 dogs per breed. Breed-
specific multivariable Cox proportional-hazards analyses were performed to evaluate the
impact of radiographic hip status on time from hip screening to first HD-related veterinary
and life claim, respectively. The effects of gender, birth season, and a time-varying
covariate of year were also studied. Additional analyses, on the five breeds combined, were
performed to investigate the effects of hip status, breed, and the interaction between hip
status and breed. The effect of hip status was highly significant (P < 0.001) for both life and
veterinary claims related to HD in all five breeds with increased hazard ratio (HR) for
deteriorating hip status. Dogs with moderate or severe hip status at screening had a
markedly increased hazard of HD-related veterinary care and mortality compared with
dags assessed as free or mild. The time-varying covariate of year showed a significantly
higher HR in the last time period for German Shepherds and Labrador Retrievers in the
analyses of veterinary claims. [n the analyses on all five breeds, German Shepherds had the
highest HR for both veterinary care and mortality related to HD, followed by Bernese
Mountain Dogs. Golden and Labrador Retrievers had the lowest HR. The effect of hip status
on the hazard was the same irrespective of breed. However, as a consequence of
differences between breeds in overall risk, the predictive ability of screening results for
subsequent incidence of HD-related problems for individual dogs was breed-dependent.
Based on the strong association between radiographic hip status and incidence of HD-
related veterinary care and mortality, and the previously reported moderate heritability of
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hip status, we conclude that selection based on screening results for hip status can be
expected to reduce the risk of HD-refated clinical problems.

© 2009 Elsevier B.V. All rights reserved.

1. Introduction

Hip dysplasia (HD) is a common orthopedic disorder in
many breeds of dogs, especially large and giant breeds.
Both the prevalence and clinical significance of HD vary
greatly between breeds (Brass, 1989; Corley, 1992; Willis,
19497), Several studies have concluded that HD, as assessed
by radiographic screening without considering clinical
signs, has a genetic basis with heritability estimates
ranging from 0.2 to 0.6 (e.g.. Hedhammar et al., 1979;
Swenson et al., 1997; Maki et al., 2000; Engler et al., 2008;
Malm et al., 2008). In addition, environmental factors such
as weight gain and food consumption influence the
occurrence and severity of HD (Kasstrom, 1975; Kealy
et ai., 1997).

Efforts to reduce the prevalence of HD by selection
based on the assessment of hip status by radiographic
examination have been made in Sweden {(Malm et al,
2008) and in other countries (Lingaas and Klemetsdal,
1990; Corley, 1992; Willis, 1997; Leppanen and Saloniemi,
1999: Janutta et al,, 2008). Internationally there are three
somewhat different grading procedures widely used
developed by the Orthopedic Foundation for Animals
(OFA), the British Veterinary Association/The Kennel Clul
(BVA/KC), and the Fédération Cynologique Internationale
{FCI). The FCI protocol is the most commonly used in
Europe (Hedhammar, 2007).

The hip screening program organized by the Swedish
Kennel Club {SKC) involves standardized evaluation and
recording of hip status. For an official registration of hip
status in the SKC registry the dog should be at least 12
months oid (18 months in some giant breeds) and have an
identification number (tattoo or microchip]. Since 2000,
the FCI protocol has been used, with hip joints scored in
five categories from A to E, where both A and B are
considered as normal (non-dysplastic) hip joints (Brass
and Paatsama, 1983). The grades C, D, and E stand for mild,
moderate, and severe dysplasia, respectively. Before 2000,
hip joint conformation was classified according to a
slightly medified FCl protocol as “Normal”, “Grade [
(slight dysplasia). "Grade 11" (moderate dysptasia}, "Grade
1" (severe dysplasia) or “Grade [V" (very severe dysplasia).
See Swenson et al. {1997 ) for a more detailed description of
the old grading system. In both systems, dogs were graded
according to the worst hip joint, i.e., each dog only has one
grade in the data. Genetic control programs implemented
by the SKC in many breeds require screening of all breeding
animals and in several of these breeds only dogs with
normal hip status (FC1 grade A or B) are accepted for
breeding. The use of dogs graded as dysplastic in breeding
is unusual in most breeds and the Swedish breed clubs for
breeds included in this study recomnmend to use for
breeding only dogs with normal hip status.

The main purpose of the hip screening program is to use
it as a basis for selection to decrease the prevalence of HD.

However, it is also used as an early predictor of clinical
signs related to HD. For the success of and confidence in hip
screening it is crucial that the radiographic assessment of
hip status is a good predictor of subsequent clinical signs.
To our knowledge, no studies have evaluated the accuracy
of using screening results for hip status to predict the
incidence of veterinary care and mortality related to HD.

Approximately 70% of Swedish dogs are purebred and
registered in the SKC (Swenson et al,, 1997). Moreover,
currently about three-fourths of Swedish dogs are insured
and more than half of them are covered by the insurance
company Agria (I. Ahlén, personal communication).
Insurance plans both for veterinary care and for life are
available from Agria with most dogs having both. With
veterinary care insurance the owner is reimbursed for
costs exceeding the deductible for veterinary treatment
(approximately 80-300 Euros during the last 15 years).
The ownet of a life-insured dog receives its monetary value
if the dog diesfis euthanized due to disease or accident.
Most dogs are enrolled in insurance as puppies. Veterinary
care coverage has no age limit but dogs can be life-insured
to at most 10 ycars of age. A more detailed description of
the insurance process was given by Egenvali et al. {2000].

For both veterinary care and life claims related to HD
requirements for reimbursement have been largely the
same during the last 15 years. The dog must be registered
in the SKC and should be enrolled in the insurance program
for veterinary care andfor life, without any interruption,
since before four or six months of age (depending on year
of enrollment). The dog should have an official hip status
recorded by the SKC and, if the dog belongs to a breed with
a genetic control program for HD in the SKC, both of its
parents must have normal hip status (FCl grade A or B)
recorded in the SKC or a corresponding foreign organiza-
tion to be reimbursed.

The objective of this study was to evaluate the
association between radiographic assessment of hip status
and reported incidence of veterinary care and mortality
related to HD in five breeds of insured dogs in Sweden. To
enable this study, data on hip screening results from the
SKC and insurance data on veterinary care and mortality
from Agria were merged based on the SKC registration
number of the dog.

2. Materials and methods
2.1. Materials

2.1.1. Selection of breeds

Five breeds were included in this study: the Bernese
Mountain Dog, the German Shepherd, the Golden Retrie-
ver, the Labrador Retriever, and the Rottweiler. These
breeds were all included in a genetic control program for
HD in the SKC, which included mandatory hip screening of
all breeding animals, and were found to have a sufficient
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number of claims related to HD in Agria as well as dogs
screened for HD in data from the SKC.

2.1.2. SKC data

Hip screening results for dogs of the five breeds that
were examined in the years 1995-2004 and had Swedish
registration numbers were acquired from the SKC data-
base. For a few dogs that had more than one screening
result, only the most recent result was used. Data from the
SKC also included information on registration number,
gender, and dates of birth and examination. We excluded a
few (1.3-2.2% depending on breed} pre-screened dogs (i.e.,
screened at <12 months of age) as these consist of a
selected group of dogs that are usually screened earlier due
to observed or suspected clinical problems.

For all breed-specific analyses data on hip status from
the two different grading systems used during the study
period were combined inte three categories of hip status:
freefmild {including *Normal”, "Grade I”, and FCI grades A,
B, and C), moderate {including “Grade 1" and FC1 grade D),
and severe (including “Grade 1", “Grade IV", and FCI grade
E). The reclassification of hip status was done based on
preliminary analyses of the data so as to get a sufficient
number of events for each hip status category. In the
analyses including the five breeds together the larger
number of records made it possible to distinguish between
dogs with free [“Normal”, FCl grades A and B) and mild
(“Grade I" and FCI grade C) hip status.

2.1.3. Insurance dota from Agria

The database from Agria included dogs insured for
veterinary care andfor life in the years 1995-2004 (i.e.,
dogs that were enrolled before 1st of January 2005 and
ended insurance after 1st of January 1995). In total, 68% of
the dogs in the studied breeds had a Swedish registration
number in the insurance database; the remaining dogs had
a missing or a foreign registration number and were
therefore excluded. Editing of data, removing dogs with
errors in birth date or date of enrollment {cases where
birth date was after insurance date} as well as dogs insured
after five years of age eliminated a further 10% of the dogs,
leaving 58% of all insured dogs in the five breeds in the final
data set (n=71,981).

Claims for veterinary care and for life related to HD
were analyzed separately. One observation per dog was
included in each data set; in the analyses of veterinary care
the first HD-related claim was included for dogs with
several veterinary claims related to HD. Early and late life
claims related to HD were analyzed separately because it
was considered likely that the causes for HD-related life
claims would be different depending on time after
screening. Early (late} life claims were defined as those
within (after) 200 days after hip screening, the cut peoint
being based on preliminary analyses of the data.

Some dogs had a life claim related to HD later than 200
days after screening with no preceding or concurrent
vetetrinary claim. These dogs were included as eventsin the
analyses of veterinary care as we considered them to be
likely to have had clinical signs of HD.

Variables used for this study were identification and
registration number of the dog, breed, gender, date of birth,

information on whether the dog was covered for life and/or
veterinary care, dates of enroliment in and ending of
insurance, dates of life and/or veterinary claim, and
diagnostic codes,

The diagnostic codes in the insurance data were based
on a diagnostic registry for the dog, horse, and cat, where
diagnoses are hierarchically classified within 14 different
organ systems and 10 major processes within each system
(Swedish Animal Hospital Organization, 1993). One
diagnostic code is assigned to each claim, derived from
the diagnosis provided by the attending veterinarian. For
this study we selected specific diagnostic codes related to
locomotor or skeletal symptoms in the hip joint, caused by
dysplasia or arthrosis. The selected codes were included in
either of the two organ systems skeletal diseases (within
the category femur}and joint diseases {within the category
hip joint) within the processes symptomatic, develop-
mental or degenerative.

2.1.4. integration of screening results and insurance data

Integrated data sets for the study populations of life and
veterinary care in each breed were created by merging HD
screening results from the SKC and veterinary care and
mortality data from Agria on SKC registration number.
These data sets included dogs with a Swedish registration
number in both the SKC and Agria data that were insured at
the time of screening.

2.2. Methods

2.2.1. Descriptive statistics

To describe the structure of the data, we calculated the
breed-specific distribution of dogs in relation to gender,
age at screening, year of screening, and hip status.

For early life claims, the breed-specific incidence risk
was calculated, overall and stratified by hip status, as the
number of dogs with a HD-related life claim during the frst
200 days after screening divided by the initial number of
dogs at risk minus half of the number of withdrawals
{Dohoo et al., 2003). For late life claims and veterinary
claims the breed-specific cumulative probability, overall
and stratified by hip status, by two and eight years after
screening was calculated based on the yearly incidence
risk.

2.2.2. Survival analyses

We used multivariable Cox proportional-hazards mod-
els to evaluate the impact of possible risk factors for time to
first veterinary claim and mortality (life claim) related to
HD for each breed. The factor of main interest was
radiographic assessment of hip status, included in the
models as the three categories (freefmild, moderate, and
severe) defined in Section 2.1.2. In addition, we studied the
effects of gender, birth season, and a time-varying
covariate of year in each breed. Birth season was included
as three-month classes: winter (December-February),
spring {March-May), summer (June-August), and autumn
(September-November). Year was grouped into five two-
year classes (1995-1996, 1997-1998, 1999-2000, 2001-
2002, and 2003-2004). The time-varying covariate of year
implied that the value of year changed over time, i.e., for
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each individual the factor year would change its value each
time the dog's risk period extended across two-year classes
(e.g., at January 1, 1997 and then again at January 1, 1999,
and so on). The two-way interaction between hip status
and gender was assessed by offering the interaction term
into the initial model.

The start of the time period at risk was defined as the
date of hip screening. Thus, time at risk was defined as days
from date of hip screening until date of veterinary/life
claim or censoring. For some dogs {<0.3% of all dogs), the
time at risk was equal to zero, ie., date of claim or
censocring was the same as date of screening. For these dogs
time at risk was set to one day o include them in the
analysis.

Three separate Cox models were fitted. Time to life
claim related to HD was analyzed in two separate models
of time to early life claim [ELC) and late life claim (LLC). n
the analysis of early life claims, dogs with a HD-related life
claim within 200 days after screening were defined as
events; the others were censored at 200 days after
screening. Later life claims were analyzed as conditional
survival, i.e., as the probability of survival if the dog
survived the first 200 days after screening. defining life
claims related to HD occurring later than 200 days after
screening as events; the others were censored at the date
of life claim for reasons other than HD, at end-date of life
insurance due to the age limit of 10 years, or by the end of
the study period.

In the analysis of time to first veterinary claim {FVC)
dogs with a HD-related veterinary claim or with a life claim
related to HD lates than 200 days after screening but no
preceding or concurrent veterinary claim for HD were
included as events. The remaining dogs were censored at
end-date of life andfor veterinary insurance or at the end of
the study period.

A backward-elimination process was used to determine
the final survival models in each breed. The least-
significant variable was removed in each step using
Wald-test P = 0.05.

Following the results of the breed-specific models, we
decided to inciude all five breeds in a similar analysis of
time to early versus late life claim, and time to first
veterinary claim (as defined for ELC, LLC, and FVC above).
The effects of hip status, breed, and the interaction
between hip status and breed were studied in all models.
Owing to the higher number of observations, hip status
could now be included in the models as four categories:
free, mild, moderate, and severe {defined in Section 2.1.2).
The model for FVC also included the time-varying covariate
of year, again based on results from the breed-specific
analyses of time to veterinary claim.

The assumption of proportional hazards was eval-
uated fer each model using the test for proportional
hazards based on the Schoenfeld residuals. The overall fit
of each model was evaluated by graphing the cumulative
hazard against the Cox-Snell residuals. Graphs of the
deviance residuals against time at risk were used to
identify any outliers. The statistical software package
StatafIC 10.0 {Stata Corporation, 4905 Lakeway Drive,
College Station, TX 77845, USA) was used for all survival
analyses.

3. Results
3.1. Integration of screening results and insurance data

Between 61% (German Shepherds) and 77% (Rottwei-
lers) of all SKC registered dogs with a Swedish registration
number born during 1994-2003 had an official screening
result for HD in the five breeds included in the study. The
proportion of screened dogs showed no obvious time
trend, except for Labrador Retrievers where the proportion
of screened dogs had increased by about 10% during the
study period {data not shown).

The proportion of dogs in the edited insurance data for
life andfor veterinary care that also had a screening result
for HD in the SKC data ranged from 37% to 50%, depending
on breed. These proportions were calculated from the
numbers in Table 1 {e.g. 1667/3368 Bernese Mountain
Dogs insured for life (49.5%)). Conversely, the proportion of
dogs with a hip screening result in the SKC data that also
had a life andfor veterinary insurance in the edited data
from Agria ranged from 36% to 51%.

In the study populations for life, 86-91% (depending on
breed) of the dogs with a life claim related to HD had the
diagnostic code “dysplasia in hip joint". In the study
populations for veterinary care, 65-82% of the dogs with a
veterinary claim related to HD had either “dysplasia in hip
joint” or "chronic degenerative arthrosis in hip joint”.

3.2. Descriptive statistics

Between 95% and 97% of the dogs (depending on breed)
insured for veterinary care were also insured for life and
were thus included in both study populations (Table 1). We
therefore only present the breed-specific details for the
study population for veterinary care in each breed, because
the corresponding values in the study populations for life
differed very little. The gender distribution was quite
uniform ranging from 50.3% to 52.6% females in the study
population for veterinary care in each breed. The number
of screened dogs (by breed) had decreased by about 1-7%
in the middle of the study period (around 1999-2000) but
increased somewhat again by the end of the study period
(data not shown). Rottweilers had the highest proportion
of dogs with hip status assessed as free or mild (93.1%)
whereas German Shepherds had the highest proportion of
dogs with severe hip status {(2.8%) (Fig. 1). The proportion
of dogs with moderate or severe hip status had decreased
during the latter years (2001-2004) (Fig. 2). The trends
looked similar in all five breeds (data not shown).
Moreover, the curves for moderate and severe hip status
were almost identical in the study population for
veterinary care and in SKC data including all dogs of the
five breeds with a screening result (Fig. 2).

In all five breeds, hip screening was performed shortly
after the dog had reached the minimum age of 12 months.
The median age at hip screening in the study population for
veterinary care varied from 13.3 months for Bernese
Mountain Dogs and Rottweilers to 14.6 months for German
Shepherds. The 10th, 50th, and 90th percentiles for follow-
up time (time after screening) for veterinary care-insured
dogs were 8.1, 3.2, and 0.4 years overall. The median varied
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Table 1

Numbers of dogs in data from the Swedish Kennel Club (SKC) and Agria, and in the study populations for life and veterinary care, and numbers of dogs with
life claim (LC) and veterinary claim (VC) related to hip dysplasia (HD) (Sweden, 1995-2004),

Breed No. of dogs No. of dogs in Agria® No. of dogs in study population® No. of dogs with claim for HD?

H d

in SKC Life Vet Life Ve, LC {early/late)’ v
Bernese Mountain Dog 4,630 3,368 3,351 1,667 1,703 22 (12/10) 15(23)
German Shepherd 21451 26,509 26,739 10,445 10,663 268 (184/84) 136 (203}
Golden Retriever 16,834 17983 18,457 7.027 7.287 41 (24/17) 30 (41)
Labrador Retriever 13,546 15,981 17,029 6.406 6,703 37 (22/15) 46 (55)
Rottweiler 8,352 7.007 6,813 3,322 3.400 23{11112) 17 (24)
All breeds 64,813 52,865 36,903 28,867 29,756 391 (253/138) 244 {346)

* Dogs with Swedish registration numbers and HD screening results from the SKC during 1995-2004.

® Dogs with Swedish registration numbers and insured for life/veterinary care during 1995-2004.

¢ Dogs in integrated data from the SKC and Agria, i.e., included in both data from the SKC and Agria, and with matching registration numbers.

4 The total number of dogs with a claim related to HD (both LC and VC included)is the number of dogs with an early LC plus the number of dogs with aVC

(numbers within parenthesis). e.g.. 12 + 23 for Bernese Mountain Dog.

¢ Anearly LC is defined as a LC related to HD within 200 days after screening. A late LC is defined as LC related to HD later than 200 days after screening.
! The numbers within parentheses include dogs with either a VC related to HD or a LC related to HD later than 200 days after screening with no preceding

or concurrent veteripary claim related to HD.
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Fig. 1. Overall proportion of dogs with moderate and severe hip status at
screening, respectively, in the breed-specific study populations for
veterinary care {Sweden, 1995-2004),

from 2.4 years for Rottweilers to 3.6 years for Golden
Retrievers. In all five breeds, the median age at an early life
claim related to HD was less than two years (Table 2).

The numbers (percentage) of dogs with a veterinary
claim related to HD, by hip status, in all five breeds were 81
(0.4%), 58 (1.6%), 107 {5.2%) and 100 (14.9%) for dogs
graded as free, mild, moderate, and severe, respectively.
The equivalent figures for early life claims were 6 {0.03%),
21(0.6%),99 (5.0%), and 127 (19.2%) and for late life claims
11 (0.1%), 20 (0.7%), 55 (3.4%), and 52 (10.8%).
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Fig. 2. Proportion of dogs (all five breeds combined) with moderate and
severe hip status, respectively, by year of hip screening in the study
population for veterinary care and in data from the Swedish Kennel Club
(SKC). The figure is based on between 2448 and 3683 screened dogs each
year {Sweden, 1995-2004),

The breed-specific incidence risks of early life claims
related to HD showed that dogs with hip status assessed as
severe based on radiographic examinatien had a prob-
ability of between 13% and 48% (depending on breed) of a
HD-related life claim within 200 days after hip screening
(Table 3). Conversely, the cotresponding risk for dogs
assessed as free or mild with respect to hip status was only
0.1-0.4%. The overall incidence risk of an early life claim
was highest for German Shepherds.

German Shepherds, also had the highest overall
cumulative probability of a late life andfor a veterinary
claim related to HD, foliowed by Bernese Mountain Dogs;
Golden and Labrador Retrievers had the lowest probabil-
ities for both types of claims (Tables 4 and 5). Differences
between the breeds could be seen already two years after
screening, especially for dogs with severe hip status.
However, eight years after screening differences between
breeds and categories of hip status were even more
apparent. In each breed, the probability of life and
veterinary claims related to HD increased with deteriorat-
ing hip status. Eight years after screening, Rottweilers with
severe hip status at radiographic assessment that survived
for >200 days after screening had a 34% probability of a
HD-related life claim (corresponding probabilities for
Bernese Mountain Dogs and Gertnan Shepherds were
29% and 28%, respectively). The probability of a veterinary
claim related to HD was, in general, higher than that of a
late life claim. For Gerrman Shepherds and Rottweilers with
severe hip status at screening the probability of a HD-
related veterinary claim eight years after screening was
48% and 47%, respectively.

3.3. Survival analyses

The effect of hip status was highly significant
(P <0.001) for both life and veterinary claims related to
HD in each of the breed-specific analyses, with increased
hazard ratio (HR) for deteriorating hip status (results not
shown). The main effects of gender and birth season were
not significant in any of the breeds or data sets. However,
the interaction between hip status and gender was
significant for time to late life claim in Golden Retrievers
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Table 2

127

Median, 25th and 75th percentiles for age at early” versus late” life claim and first veterinary claim’ related to hip dysplasia (HD) (Sweden, 1995-2004).

Breed Age at early life claim (months)

Age at late life claim (months)

Age at first vet. claim {months)

Median 25th, 75th percentiles Median 25th, 75th percentites Median 25th, 75th percentiles
Bernese Mountain Dog 15.3 135,187 29.0 24.0, 493 342 226, 83.1
German Shepherd 16.1 138.194 50.5 294,729 379 21.6,70.2
Golden Retriever 171 141,217 345 25.3,43.7 373 205,685
Labrador Retriever 14.5 132,188 473 26.7.88.7 51.3 20.5, 833
Rottweiler 156 134,214 299 280,447 29.2 16.8, 385

? An early life claim is defined as a life claim related to HD within 200 days after hip screening.
b A late life claim is defined as a life claim related to HD later than 200 days after screening.
¢ Aveterinary claim is defined as rhe first HD-related veterinary claim, or alife claim related to HD later than 200 days after screening with no preceding

or concurrent veterinary claim related to HD.

Table 3

Breed-specific incidence risk (n % {95% confidence interval within parenthesis) of an early life claim® related to hip dysplasia (HD}. overall and stratified by

hip status (Sweden, 1995-2004}

Breed Incidence risk overall Incidence risk, by hip status

Free/mild Moderate Severe
Bernese Mountain Dog 1.4 (0.8, 2.5) 0.4 (0.1, 1.2) 3.3 (08,126} 28.5 (14.8, 50.8)
German Shepherd 35030 4.0) 0.4 (0.2, 0.6) 17.7{14.3, 21.7) 48.3 (41.5, 55.6)
Golden Retriever 0.7 (0.4, 1.0} 0.1(0.0.03) 3.7(20,67) 13.3({7.4, 23.2)
Labrador Retriever 0.7 (05, 1.0} 0.1 (0.0,0.3) 3.5(1.7,7.2) 16.5 {9.9. 26.7)
Rottweiler 0.7(0.4,1.2) 0.1 (0.0, 0.5) 7.3 (35, 14.6) 15.815.4. 41.4)

* An early life claim is defined as a life claim related 1o HD within 200 days after hip screening.

(P = 0.001), and for time to first veterinary claimin German
Shepherds (P < 0.05). The interactions did not indicate any
difference in the direction of the effect of hip status
between genders, only a somewhat different magnitude.
Because of the small number of failures in each category of
the interaction term the estimates had high standard
errors which made it difficult to interpret the interaction
further. The time-varying covariate of year was significant
for time to first veterinary claim in German Shepherds and
Labrador Retrievers (P < 0.001), and close to significant in
Golden Retrievers (P=0.08). In all these breeds the last
time period (2003-2004} had a significantly higher HR
than the other time periods.

The effects of hip status and breed were significant for
all models in the analyses including all five breeds
together. The HR increased (indicating a shorter time to

Table 4

event] with deteriorating hip status (Table 6). German
Shepherds had the highest HR, followed by Bernese
Mountain Dogs, in all three models. Golden and Labrador
Retrievers had the lowest HR for all models [Table 6). The
interaction between hip status and breed was not
significant in any of the models, indicating that the effect
of hip status on both time to life and veterinary claims
related to HD was the same irrespective of breed, The time-
varying covariate of year included in the model! for
veterinary care (model i1} was significant with a higher
HR for the last time period as in the breed-specific analyses
for German Shepherds, Labrador Retrievers, and Golden
Retrievers.

For both life and veterinary claims related to HD the
difference in survival between dogs graded as free and
mild at screening was small compared with that for dogs

Breed-specific cumulative probability in %* (95% confidence interval within pareathesis) of a late life claim® related to hip dysplasia (HD) by two and eight
years ar risk®, respecrively, overall and stratified by hip starus (Sweden, 1995-2004),

Breed Years at risk Probability overall Probability of late life claim, by hip status
Freefmild Moderare Severe

Bernese Mountain Dog 2 0.5{0.3,1.1) 0.04 (-} 2.3 (0.6, 8.8} 159 (7.0, 34.2)
German Shepherd 2 0.5 (04, 0.7) 0.1(0.0,0.2) 3.9(25, 6.0) 99 (6.2. 15.7)
Golden Retriever 2 0.3 (0.2, 0.4} 0.0%(-) 22(1.2.42) 47 (2.0, 10.9)
Labrador Retriever 2 0.2(0.1,03) 0.0(0.0.0.2) 0.3 (0.1, 2.4) 4.3 (1.8, 10.0)
Rottweiler 2 0.3(0.2,07) 0.1(0.0.04)}) 3.4(1.3,88) 7.8(2.0, 279)
Bernese Mounkain Dog 8 1.2 (0.5, 2.5) 0.2{0.0.1.1) 2.3 (0.6, 8.8} 29.1 (13.7, 55.0)
German Shepherd 8 20(15.26) 0.7(0.4.1.1) 12.0 (8.1, 17.6) 27.5(17.6, 41.3)
Golden Retriever 8 04 (0.2.0.7) 0.0{0.0 0.2) 26(14,49) 15.4 (4.8, 43.3)
Labrador Retriever 8 04 (0.2, 0.8) 0.2 (0.1, 0.5) 1.3(04,3.9) 9.2 (3.9, 209)
Rottweiler 8 0.8(04.1.5) 0.2{0.1,05) 76(3.0 186 34.2 (8.0, 87.6)

* Calculated as cumulative probability based on yearly incidence risk,

" A late life claim is defined as a life claim related to HD later than 200 days after screening.

© Years at risk from 200 days after hip screening.
4 No dog with a late life claim related to HD in this category.
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Table 5

Breed-specific cumulative probability in %' (95% confidence interval within parenthesis) of a veterinary claim® related te hip dysplasia (HD) by two and
eight years at risk®, respectively, overali and strarified by hip status (Sweden, 1995-2004).

Breed Years at risk Probability overal| Probability of veterinary claim, by hip status
Free/mild Moderate Severe

Bernese Mountain Dog 2 0.7 (0.4, 1.4) 0.1 (0.0, 0.6) 3.0(1.0.9.0) 17.1 (8.0, 34.3)
German Shepherd 2 1.1 {09, 1.3) 0.4 (0.3, 0.5) 5.1(36,7.2) 158 (11.5, 21.6)
Golden Retriever 2 0.3 (0.2, 0.5) 0.0(0.0,0.1) 22(1.2.40) 53(24.11.5)
Labrador Retriever 2 0.3 (0.2, 0.4} 0.1 (0.1, 0.3} 0.8 (0.3, 2.6) 47(2.1,101)
Rottweiler 2 0.5({0.3,09) 0.1(0.0,04) 4.7 (2.3,9.8) 11.8 (4.6, 28.4)
Bernese Mountain Dog 8 32(19,54) 14 (0.6, 3.2) 23.5(89,53.7) 30.1 (14,7, 55.2)
German Shepherd 8 4.3(36,52) 20(1.5,2.7) 19.3{14.1. 262} 47.5(35.8. 60.8}
Golden Retriever 8 1.1(0.7.1.6) 0.5(02,09) 3.2(1.7.59) 264(12.2, 51.6)
Labrador Retriever 8 22(1.6, 3.0) 1.3 (0.9, 2.1) 8.6 (4.7, 15,5) 179(9.6. 31.9)
Rottweiler 8 1.6 (0.9, 2.7) 06(0.2,1.7) 10.91(5.5, 20.9) 47.1 (18.4, B6.4)

* Calculated as cumulative probability based on yearly incidence risk.

b Aveterinary claim is defined as the first HD-related veterinary claim, or a life claim related to HD later than 200 days after screening with no preceding

or concurrent veterinary claim related to HD.
¢ Years at risk from hip screening.

Table &

Hazard ratio (HR) and 95% confidence interval (C1) for the variables studied in Cox proportional-hazards models of time to early life claim? related to hip
dysplasia (HD) (ELC), time to late life claim® related to HD (LLC), and time to first veterinary claim® related te HD (FVC), including all five breeds {Sweden,

1995-2004)°,
Varnable and level ELC LLC FvC
HR 95% ClI HR 95% Cl HR 95% (1
Hip status
Free 1.00 1.00 1.00 -
Mild 19.1 772,474 11.8 5.64, 24.7 453 3.23,6.36
Moderate 188 824, 428 67.7 355,129 17.2 12.9, 230
Severe 744 328, 1690 205 107, 394 54.0 402,725
Breed
Bernese Mountain Dog 20 1.0, 41 26 1.2.5.6 29 1.7. 4.8
German Shepherd 4.8 32,74 35 2.1.58 39 28.54
Golden Retriever 10 1.0 - 1.0 -
Labrador Retriever 1.1 063, 2.0 092 046,18 14 096, 2.2
Rottweller 1.5 075, 3.1 27 13,57 22 13,37
Year (time-varying)
1995-1996 10
1997-1998 097 .54, 1.7
1999-2000 0.81 0.45, 1.5
2001-2002 12 067, 2.0
2003-2004 24 1.4, 4.1

* An early life claim is defined as a life claim related to HD within 200 days after hip screening
b A late life claim is defined as a life claim related to HD later than 200 days after screening.
¢ Aveterinary claim is defined as the first HD-related veterinary claim, or a life claim related to HD later than 200 days after screening with no preceding

or concurrent veterinary claim related to HD.

4 The interaction between hip status and breed was not significant in any model and was therefore dropped from all models,

graded as moderate or severe, exemplified by the baseline
survivor functions for German Shepherds from the survival
analyses including all breeds (Figs. 3 and 4). The
corresponding survivor functions for the other breeds
(resuits not shown) had the same shape (i.e., the multi-
plicative effect of hip status on the hazard was the same)
but with different scales for the y-axis. For late life claims,
the survival by eight years at risk for dogs graded as severe
hip status that survived the first 200 days after screening
ranged from about 90% in Golden and Labrador Retrievers
to only about 70% survival in Bernese Mountain Dogs,
German Shepherds, and Rottweilers. The survivor func-
tions for veterinary claims by nine years of risk for dogs
with severe hip status at screening ranged from about 80%

without a HD-related veterinary claim in Golden and
Labrador Retrievers to about 50% in German Shepherds.

The basic assumption of proportional hazards was met
for all Cox proportional-hazards models except for the
breed-specific analysis of veterinary claims (model 111} in
Golden Retrievers including only the effect of HD (P = 0.04).
However, when including the time-varying covariate of
year being close to significant in the analysis the
assumption was met.

The plots of cumulative hazard against the Cox—Snell
residuals yielded reasonably straight lines, indicating that
the models fit well. However, several of the breed-specific
models showed some variability in the right-hand tail
because of the reduced effective sample caused by prior
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Fig. 3. Baseline survivor function for German Shepherds from the survival
analysis of time to late life claim {LLC) related to hip dysplasia (HD)
{including all five breeds), by hip status. Time at risk in years from 200
days after hip screcning (Sweden. 1995-2004),
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Fig. 4. Baseline survivor function for German Shepherds from the survival
analysis of time to first veterinary claim {FVL) related to hip dysplasia
(HD] {including all five breeds), by hip status. Time at risk in years from
hip screening (Sweden, 1995-2004).

events and censoring. Graphs of the deviance residuals
against the time at risk did not identify any outliers with a
substantial influence on the resuits.

4. Discussion

4.1. Association between hip status and HD-related
veterinary care and mortality

In this study we have shown that there was a strong
association between hip status at radiographic assessment
(hip screening) and subsequent incidence of life and
veterinary claims related to HD in all five breeds studied.
Dogs assessed as having moderate or severe hip status at
screening had a markedly increased hazard of HD-related
veterinary care and mortality compared with dogs
assessed as free or mild at hip screening (Table 6). The
magnitude of hazard ratios for the effect of hip status can
be explained from the very low risk of a HD-related claim
for dogs graded as free, which was the category used as

reference. The limited number of dogs in some categories
resulted in large confidence intervals, especially for early
life claim.

The small difference in survival between dogs graded as
free and mild (Figs. 3 and 4)indicates that having hip joints
graded as mild dysplasia is not a great risk factor of
subsequent HD-related problems resulting in either
euthanasia or veterinary care events above the deductible.
Our results are in accordance with results in the study of
Banfield et al. {1996 showing a significantly increased risk
of radiographic evidence of moderate to severe degen-
erative joint disease (D]D) in dogs diagnosed as dysplastic
by radiographic assessment according to the OFA, com-
pared with dogs diagnosed as normal.

The association between radiographic hip status and
veterinary care related to HD could most likely be
interpreted as hip status having a large impact on the
incidence of HD-related clinical signs. However, the
interpretation of the effect of hip status on subsequent
life claims is not equally straightforward. The underlying
causes for life claims related to HD are likely to differ
depending on time after screening. A proportion of the HD-
related mortality shortly after screening is most likely an
effect of the screening result regardless of clinical status
(i.e., a decision by the owner not to keep a dog screened as
dysplastic), whereas later life claims are more likely to be
entirely caused by clinicat signs. Thus, the association
between hip status and later life ciaims is probably a better
predictor of mortality caused by HD-related clinical
problens.

4.2. Differences in HD-related veterinary care and mortality
between breeds

Even though the difference between, for example, a
severe and a free classification of hip status gave the same
multiplicative effect on the hazard in ail breeds, the actual
hazards differed substantially depending on the breed, For
instance, for German Shepherds the hazard was roughly
four times higher of having a veterinary claim than for
Golden Retrievers (Table §), The large differences in hazard
and probability of HD-related veterinary care and mor-
tality between the five breeds indicate that the predictive
ability of hip screening for individual dogs is not consistent
across breeds. For instance, almost 50% of German
Shepherds with severe hip status that survived >200 days
after screening experienced a clinical problem, compared
to less than 18% of Labrador Retrievers (Table 5).

The differences between breeds could depend on
several factors. The breed difference in prevalence of dogs
with moderate and severe hip status likely affects the
incidence of veterinary care and mortality. German
Shepherds had the highest HR for both life and veterinary
claims related to HD (Table G) and also the highest
proportion of dogs graded as moderate or severe dysplasia
(Fig. 1). In addition, breed differences in body type and
weight, growth rate and function {e.g., working dogs
versus pet dogs) may influence the magnitude of clinical
signs (Fries and Remedios, 1995; Smith et al,, 2001). For
example, a large heavy weight breed such as the Bernese
Mountain Dog could be expected to get more symptoms
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from ill fitting hip joints than a less heavy weight breed,
e.g., the Golden Retriever, Moreover, hip-joint laxity has
been indicated as a significant factor in the pathogenesis of
HD by increasing the stress of the joint(Smith et al., 2001 ),
Earlier studies have shown breed differences in the risk of
developing DID at any given degree of joint laxity
(Popovitch et al.. 1995; Smith et al, 2001). For example,
Smith et al. {2001) found that the probability of DJD was
significantly higher for German Shepherds than for
Rottweilers, Golden and Labrador Retrievers, indicating
that German Shepherds were less tolerant to passive hip-
joint laxity than were dogs of the other breeds. The laxity
intolerance of German Shepherds has been proposed to be
attributable to conformational characteristics and posture
of the breed (Smith et al., 2001).

Breed differences in hazard and incidence of early life
claims might also be explained by differences in attitude
between dog owners of various breeds. For example,
German Shepherds with severe hip status were more than
three times as likely to be euthanized for HD within 200
days after screening compared with Golden Retrievers
{Table 3). The very high incidence risk of an early life claim
in German Shepherds indicates that owners of this breed
are much more prone to euthanize a dog based on the
result from hip screening than owners of the other breeds,
This tendency may be related to the purpose of the dog; a
German Shephetd intended as a working dog may not be
considered worth training if graded as dysplastic based on
hip screening.

The small breed differences in median age at hip
screening (only 1.3 months at the most} are not likely to
have any considerable impact on time at risk.

4.3, Differences in HD-related veterinary care over time

The significantly increased hazard of veterinary care
related to HD during the last time period (2003-2004) for
the time-varying covariate of year {Table G) was not
reflected by an increased prevalence of dogs graded as
dysplastic at hip screening (Fig. 2). The increased HR
could possibly be explained by an increased tendency of
dog owners to seek veterinary care, or of veterinarians to
treat dogs, over time. It could also be that the treatments
used for HD-related problems have become more
expensive, because of new techniques or higher costs,
causing a larger proportion of veterinary care to exceed
the deductible cost. During the last period (2003-2004)
both young and old dogs were at risk, and the age
distribution for this (and other) periods did not indicate
any difference that could explain a higher HR during the
last period.

4.4. Other risk factors studied

We studied the effects of birth season and gender in the
survival analyses as these factors were shown to have an
effect on HD (hip screening results) in earlier studies
(Swenson et al., 1997; Leppdnen et al,, 2000; Malm et al.,
2008). However, these factors did not show any significant
effect on HD-related veterinary care or mortality in this
study. These results are in accordance with a study of hind

limb lameness caused by HD in Boxers where the effects of
gender and birth season were non-significant (v.an Haze
vral, 2G0%). In some analyses the interaction between hip
status and gender was found to be significant, and resulted
in differences in magnitude but not direction of the effect.
A more reliable analysis of the interaction between hip
status and gender would require a larger data set,

4.5, Validity and representativeness of data

The validity of data from Agria was evaluated against
practice records in an earlier study, showing fair (80-90%)
or excellent (93-100%) agreement for diagnostic informa-
tion and demographic data {e.g. breed and gender),
respectively (Egenvall et al., 1998). In addition, Egenvall
et al (2000) assessed the quality, accessibility and
representativeness of the insurance data for epidemiolo-
gical studies concluding that the population insured in
Agria was reasonably representative of the Swedish dog
population except from a slightly lower mean age and a
higher proporttion of purebred dogs.

The proportion of dogs with a result from hip screening
in the edited data from Agria ranged from 37% to 50%,
depending on breed (see Section 3.1). This can be
compared with the proportien of all dogs registered in
the SKC with a screening result for HD {61-77% of dogs in
the studied breeds born during 1994-2003, see Section
2.1.2). The lower proportion of screened dogs in data from
Agria can partly be explained by the time window studied
in our data (1995-2004) as Agria data also contained dogs
that had a hip screening result from before 1995, and by
design these dogs were not included in the study.

The proportion of dogs in SKC data of screened dogs that
also had a life andfor veterinary insurance in the edited
data from Agria, ranging from 36% to 51% (depending on
breed), agreed with the estimation that about 50% of
insuted dogs (constituting three-fourths of all Swedish
dogs) are insured in Agria. The almost identical proportions
of dogs with moderate and severe hip status in the study
population for veterinary care and in SKC data including all
dogs of the five breeds with a screening result {Fig. 2)
indicate that the screened dogs insured in Agria were
representative of all screened dogs in SKC data.

The underlying reason for a HD-related life or
veterinary claim was not known in anymore detail than
specified in the diagnostic code. This made it difficult to
distinguish between mortality caused by clinical signs of
HD and mortality most likely related to the hip status of the
dog (e.g. the dog not being considered as useful for
breeding or working purposes). However, by analyzing
early and late tife claims as separate traits we expect that
most of the dogs in the analyses of late life claims (more
than 200 days after screening) were dead or euthanized
because of clinical problems related to HD.

Clinical problems related to HD as defined in this study,
based on insurance data, only included dogs whose owners
sought veterinary care or euthanized the dog because of
HD-related problems. This definition excluded dogs that
had clinical signs of HD but whose owners never sought
veterinary care, or where the cost of veterinary treatment
did not exceed the deductible. Because the veterinarian
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lists only one diagnostic code to each claim, dogs with
other clinical problems, additional to HD, were possibly
coded as something other than HD. Moreover, dogs
resulting from a mating where one or both of the parents
were graded as dysplastic did not get any reimbursement
for HD-related problems from Agria and were therefore
unlikely to have any veterinary or life claim related to HD.
However, the use of dogs graded as dysplastic was
uncommon in all five breeds studied. All of these factors
could be expected to contribute to an underestimation of
the association between hip status and subsequent
incidence of clinical problems related HD. On the other
hand, owners with dogs graded as having moderate or
severe hip status could be more prone to seek veterinary
care or euthanasia related to HD than owners whose dogs
were graded as free or mild. This would contribute to an
overestimation of the association.

This study was limited to five breeds of dogs with a
sufficient number of insurance claims as well as results
from hip screening. All of these breeds are fairly large-sized
dogs, with some variation in body conformation, although
the present use and historical background of the breeds
vary {e.g., hunting, herding, military service and company).
Because of the strong association between hip status at
radiographic assessment and subsequent incidence of life
and veterinary claims related to HD in all five breeds, we
would expect that a similar association exists also in other
large-sized breeds. However, it would be pertinent to
study the association between radiographic hip status and
subsequent veterinary care and mortality also in breeds
with lower body weight.

4.6. Practical implications

The strong association between radiographic assess-
ment of hip status and subsequent incidence of veterinary
care and mortality related to HD in all five breeds adds
support to the use of hip screening results as a predictor of
increased risk of clinical problems related to HD. It has
previously been shown that radiographic assessment of
hip status in a standardized fashion at young age has a
reasonably large genetic component (e.g., Swenson et al,,
1997; Malm et al., 2008). Taken together, this indicates
that genetic evaluation and selection based on results from
such hip screening can be expected to reduce the
prevalence of clinical problems related to HD.

When using results from hip screening in practical
breeding it is important to distinguish between the two
purposes of screening: genetic evaluation of dogs with
respect to HD, and prediction of HD-related clinical signs
for the individual dog. For example, dogs graded as mild
dysplasia at screening may, if used for breeding, contribute
to a higher prevalence of dysplastic dogs of all grades in the
population even if they will never experience any clinical
problems themselves. Therefore, selection for HD should
preferably be based on predicted breeding values using
Best Linear Unbiased Prediction (BLUP}, rather than mass
selection based only on the screening result of the
individual dog, as it allows combining all available
information from relatives while simultaneously adjusting
for environmental effects (Malm et al., 2008).

5. Conclusion

By integrating data on hip screening results from the
SKC and insurance data on HD-related veterinary care and
mortality from Agria, we have shown that there was a
strong association between radiographic assessment of hip
status and incidence of veterinary care and mortality
related to HD in all five breeds studied. It has previously
been shown that radiographic assessment of hip status has
a reasonably large genetic component. We therefore
conclude that selection of breeding stock based on
screening results for hip status can be expected to reduce
the risk of clinical problems related to HD.
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A screening program for hip dysplasia {HD) was introduced in Sweden during the 1950s
for German shepherd dogs, before for a few breeds and now any breed. Degree of
canine HD was originally graded 1-4 (slight, mild, moderate, and severe) and used in
Swedish screening program up to year 2000 and was thereafter replaced by letters A-E
with A and B for no signs/near normal, C for mild, D for moderate, and E for severe HD.
Final scoring is based on “the worst” side. In Sweden, 70% of all dogs are registered
by the Swedish Kennel Club, and in relevant breeds, almost all breeding stock and
30-50% of all dogs are screened for HD. By an extensive database of all dogs registered
since 1976 and mandatory identification by microchip, all results can be linked to dogs
well-defined by identity and ancestral background, An implementation of structured
screening and genetic health programs resulted in markedly decreased prevalence of HD
already during the 1980s. The programs are based on open registries and on positive
as well as negative results for identified individuals linked to their ancestral background.
The successful decrease in moderate and severe HDs is illustrated for seven common
breeds. However, there is also the challenge of a further decrease when already almost all
breeding is performed with unaffected breeding stock. Handling that and the increased
relative prevalence of less severe grades of HD (grade C} calls for breed-specific breeding
strategies, taking into account the prevalence and clinical significance in each breed.
Further decrease might rather be achieved by using estimated breeding values and
genomic selection instead of more extensive and costly screening procedures. For the
public perception of HD, the value of a clear distinction between grades D and E as a
good predictor of the clinical entity vs. grade C as a tool to refine the selection criteria for
breeding stock is indicated.

Keywords: hip dysplasia, research, screening, breeding, prevalence

As one of the first countries to notice the clinical significance of hip dysplasia (HD) as a
developmental disorder resulting in arthrilis, active research, and aclions o reduce ils prevalence
have now been performed in Sweden for more than 60 years.



DURING THE 19508 AND 1960S

Starting to Screen

Although described already in the 1930s ( ), HD as a clinical
entity of significance was not recognized more widely
untit the 1950s. Extensive research was then initiated by
radiologists and geneticists from the Royal Veterinary
College in Stockholm on German shepherd dogs born and
raised at the breeding colony of the Swedish Armed Forces
in Sollefied (2, 3).

Although the growing puppies were repeatedly
radiographically screened, primarily to predict the clinical
outcome, it was soon found that a standardized screening
procedure also could be used for selection of breeding stock.
Since then, almost all radiological screening programs for
canine HD worldwide are based on variations of that
procedure.  Formal screening also of privately owned
dogs was organized by the Swedish Kennel Club in
collaboration with the Royal Veterinary College in Stockholm
in 1958 (4).

‘the concepl ol Norberg angle as an objective measure of
the fit between the femoral head and the acetabulum was
introduced during the early 19605 by Prof. Sten-Erik Olson
and one of his Ph.D. students—Ingmar Norberg (). Sten-
Erik Olson was a real frontier in veterinary medicine and
diagnostic imaging with leading work on HI as well as
on osteochondroses/elbow dysplasia (ED) (Figure 1). Ingmar
Narberg was a hip panelist at that time, but then never completed
his thesis and, instead, went inlo and is still applying his practice
successlully with horses, The concepl of Norberg angle has been
widely applied and also criticized, but unfortunately was never
formally described.

FIGURE 1 | Sten-Erk Olscn—a real frontier in veterinary science and
diagnostic imaging with pioneering work on hip dysplasia as well as
osteachandroses/elbow dysolasia.

DURING THE 19708
Nutrition and Follow-Up

Based on experimental studies in Greal Lanes on the eflect
of "overnutrition” on prevalence and severity of many skeletal
diseases (), more specific studies on the detrimenital effect of
excessive food intake on the severity and prevalence of HD were
performed ina Ph.D. project on HD by Hikan Kassirdm, another
one of the hip panelists at that time (7).

After revealing the nutritional effects on HD, we returned (in
the mid-1970s) to the Armed Forces breeding colony to explore
possible changes in feeding regimes to reduce the prevalence
of HD. A reduced feeding intake was instituted, but the most
important finding was that despite extensive screening, the
hip scoring result was not taken into account in the selection
of breeding stock. An article Hip Dysplasia and Mentality—
Inheritance or Environmental was therelore published in Sweden
in 1976 (4).

In a follow-up study published in 1979 on the result of
implemented breeding policies at the Armed Forces Breeding
colony, we found very liule seleclion pressure and a decrease in
the prevalence of HD during the early 1960s, but there was a
dramatic effect in 1973—by selecting not only the status of the
Sire and the Dam but also the grandparents and littermates {4}.

Base on the material in that study that included all dogs in
401 L born at the Centre from 1965 through 1973, the heritability
of HD in that breeding colony was shown to be about 0.4-0.5.
The results of this study were actually an early indication of
the importance ol estimation of breeding values—by including
resully also from relatives in the selection of a breeding stock for
HD—which is in place almost 40 years later { 111).

DURING THE 1980S AND 1990S
Cost Benefit

The formal implementation of a screening and health program
during the late 1970s and early 1980s for HD 1n many breeds,
and the same somewhal later for ED in some breeds, led 1o
a significant decrease in the prevalence and severity of HD
as well as ED with a positive cost benefit also in the general
dog population.

Within a Ph.D. project by Lennart Swenson, a former genetic
consultant to the Swedish Kennel Club, the effects of selective
breeding and its economic value for the HD program operated by
the Swedish Kennel Club was investigated based on 83,229 dogs
from seven breeds registered by the Swedish Kennel Club born in
the years 1976-1988.

A decreasing prevalence of HD, as a result of selection of
breeding stock and high heritability, was found and economic
analyses showed that the costs of screening and registration of
coxolemoral juints were less (han the value of dugs estimated Lo
have been saved from moderate, severe, or very severe HD in six
of the breeds.

It was concluded that in screening and control programs,
based on an open registry with access to family records, a cost-
effective decrease in the prevalence of HD can be expected and



is related to the selection of the breeding stock { ). The same
positive effect was also proven for elbow arthrosis {1 °).

Since 1986, there have now been three levels of formal
genetic health programs in Sweden for all dogs 1o be bred in a
particular breed:

1} Voluntary screening with central recording of resulls in open
registries freely available on a public website.

2) Sire and Dam are required to have a screening resull
registered before breeding.

3) Sire and Dam are required 1o have a screening result A or B
(normal hips} before breeding,

In January 2020, 137 breeds were required to have screening
results for HD for both parents, out of which 38 breeds also
needed both parents to be graded A or B. Results frem voluntary
screening were recorded in all breeds,

DURING THE 2000S

Clinical Relevance

Within the scope of another Ph.D. project on HD in Sweden
by Sofia Malm, a geneticist at the Swedish Kennel Club,
the association between grading of hip status assessed by
radiographic examination (hip screening} and the subsequent
incidence of velerinary care and mortalily related (0 HD, as
well as the effects of sedation protocol on screening results,
was investigated.

Screening results for hip status from the Swedish Kennel Club
and data on veterinary care and mortality from the insurance
company Agria were merged based on the registration number
of the dog. The study populations of German shepherd, Labrador
retriever, Golden retriever, Bernese mountain dog, and Rottweiler
included 1,667 up to 10,663 dogs per breed insured for veterinary
care and/or life in the years 1994 10 2005.

The effect of hip status at screening was highly significant (P <
0.001) for both life and veterinary claims related to HD in all five
breeds with an increased hazard ratio (HR) for deteriorating hip
stalus being graded 2-4 [up Lo year 2000 or later D-E {moderate-
severe HD)] as compared with 0 and 1 [up to year 2000 or fater
A-C (normal hip joints-mild dysplasia}].

The conclusion was that the screening result of grades 2-4/)-
E (moderate-severe HD) but not grade 1/C (mild HD) is a good
predictor of clinical problems and that selection based on the
screening results for hip status can be expected to reduce the risk
of HD-related clinical problems (13).

Sedation

To investigate the effect of sedation method on the screening
results for HD and ED, a questionnaire survey of routines for
hip and elbow screening at Swedish veterinary clinics was related
to the results of hip and elbow status for eight breeds {Bernese
mountain dog, Boxer, German shepherd dog, Golden retriever,
Labrador retriever, Newfoundland, Rottweiler, and St Bernard).
A total of 5,877 and 5,406 dogs with a screening result for HD and
ED, respectively, were included. The type of chemical restraint
used for sedation was shown to have a strong effect on the
screening result for HD but not for ED {14). Neuroleptics such

as acepromazine was shown 1o reveal fewer signs of HD than
products resulting in heavier sedation.

Following the results of this study, recording of the type of
chemical restraint used for sedation during hip screening became
mandatory in Sweden. This also made it possible to account for
the effect of the sedation method in a model for the estimation of
breeding values, EBVs, for HD.

Since 2020, the sedation method when screening for HD has
been regulated to not be performed with just neuroleptics such
as acepromazine.

Further Studies
During the 2000s, additional Swedish studies have further
revealed the effects of diet, weight, and body condition scores
(BCSs} as risk factors for HD (15-17).

In ongoing studies, the effects of weight and BCS on health
including HD are being further explored (i7).

Estimated Breeding Values

Further decreasing the prevalence of HD in populations that are
already on mandatory phenotypic screening and even mostly
free from any signs of HD calls for more refined selection
lools, Estimaled breeding values (EBVs) for many breeds have
therefore gradually been introduced in Sweden since 2012 (13).
Each dogs EBV is calculated by linking pedigree information
with data from the regisirations of hip status, allowing the
genelic risk o be calculated for every individual in the pedigree.
EBVs are computerized and updated every week currently (2020-
01-01; https://hundar.skk.se/avelsdata/Initial. aspx) for 44 breeds.
Also the possibility of combining data for international genetic
evaluation has been outlined {11, 1%, 14}

International Efforts
Since the 1960s, Nordic hip panelists gather twice yearly to
calibrate the procedure and evaluation criteria and have been
actively involved in further international standardizations at
meetings organized by Fédération Cynologique Internationale
(FCI) in 1981 in Dortmund and later in 2007 in Copenhagen.
During the 1990s, great efforis were undertaken by the
World Small Animal Veterinary Association (WSAVA) and FCI
(o harmonize the programs by FCI, Orthopaedic Foundation
(OFA), and the British Veterinary Association (BVA)/Kennel
Club (KC) {2u).

International Hip Panel Meeting in
Copenhagen 2021

To harmonize and validate the evaluation and scoring of
radiographs, a meeting for actively operating HD panelists will
be arranged by the FCI in Copenhagen on September 9-10, 2020.
Asin former meetings of that kind-—1981 in Dortmund and 2007
in Copenhagen—Swedish and other Nordic panelists will take an
active part in planning, running, and following up on it.

Evaluation

In 2019, an extensive evaluation of the Swedish Hip Dysplasia
Program was initiated by the board of the Swedish Kennel Club
and performed by internal and external reviewers.



The evaluation showed an early successful decrease in all
grades of HD followed by a later much slower decrease in affected
HD phenotype despite an improved genetic trend.

‘These findings could be explained by the initial change from
usage of unscreened and affected to almost exclusively screened

and unaffected breeding stock, and later less selection pressure
from phenotypic selection due to less variation (ie., a larger
proportion of dogs scored as normal).

A relative increase in grade C {mild dysplasia) in the later
period was partly explained by the shilt from the use of less
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to more effective sedation and by the increased use of digitally
submitted radiographs.

Based on the findings in the evaluation of sedation,
acepromazine as the only preparation is no longer allowed, and
only digitally submitted radiographs will be accepted.

Molecular Genetics

The availability of extensive recordings of hip stalus in Swedish
dogs and the use of genome-wide association studies already
reported (21, 22) as well as ongoing molecular genetic studies
on various phenotypes in the same population have formed the
basis alse for molecular genetic studies on HD, Recently obtained
funding will make it possible to investigate the molecular genetic
features of HD in Swedish dogs well-defined by identity and
ancestral background.

FURTHER PERSPECTIVES

Having initiated the extensive screening and health programs for
HD based on a simple phenotypic screening of individual dogs,
it is now a Swedish responsibility to further develop methods
to maintain and enable a further decrease in the prevalence
of HD. That might rather be achieved by usage of EBVs and
possibly also genomic selection instead of more extensive and
costly screening procedures. Selection for HD and other health
problems is, however, hampered by the fact that these are rarely
the prime selection criteria in pedigree dogs.

SUCCESS

The screening programs introduced in Sweden already during
the late 1950s made it possible to select screened and unaffected
dogs for breeding. That possibility was rewarded and even
requested by applied breeding programs from 1984. By using the
genetic health programs instituted during the 1980s, a dramatic
decrease in the number and fractions of dogs graded as moderate
and severe could be achieved. The successful reduction of HD
in Swedish dogs since more than 60 years is well-illustrated
in Figure 2.

By applied selection, the prevalence of moderate to severe
HD has been reduced to one third in all of the most commonly
predisposed breeds. The data in Figure2 are composed of
published data on dogs born in the years 1976-1984 (i1)
and data freely available online for all breeds through the
SKK database (https://hundar.skk sefavelsdata/Initial.aspx). For
German shepherd dogs and Rottweilers, data also for the very first
dugs screened up Lo 1966 are available.

Today in Sweden the prevalence of moderate and severe HD
{D and E) in most breeds is lower than 10% (German shepherd
dogs 7%, Labrador retrievers 4%, Golden retrievers 5%, Bernese
mountain dogs 6%, Rottweilers 6%). It is only in a few giant
breeds with a few registered dogs and no restrictions on breeding
stock that the prevalence of grades D and E is over 10%.

The successful reduction of HD is hased on extensive
screening mandatory regulated by the Swedish Kennel Club

with the resulls in an open registry including positive as well
as negative results and the wide use of this information in the
selection of the breeding stock. Since the 1980s, majority of the
breeding in most dog breeds are done with both parents screened
and free of HD (Grade 0/A or B).

The strength of the results is that the data represent the
majority of the dogs of affected breeds in Sweden and that
such a high proportion of these are screened for HD. In most
predisposed breeds, not only breeding stock but also the majority
of other dogs within the breed are screened, adding valuable
information for the estimation of breeding values.

The achieved results are to be compared with other breed
populations even in countries with long-lasting, but not as
extensive, screening programs as in Sweden, e.g., the US,
Switzerland, and UK (22-23).

CHALLENGES

In many breeds with generations of breeding stock with normal
hip status since the 1980s, it is challenging to achieve a further
decrease al the same rate using phenotypic selection.

To achieve further decrease in the number and fractions of
severe HD), breed-specific strategies are needed based on the
structured usage of estimated breeding values.

A somewhat increased prevalence of dogs with mild
HD (grade C) in later years—likely caused by usage of
sedation restraints and digital radiology revealing more
has to be taken into account in breed-specific breeding
strategies. This is partly accounted for in the prediction of
EBVs. In a holistic approach, breed-specific prevalence of
HD should be balanced with other health problems within
each breed.

There is a value in it and a challenge to influence the public
perception of the various grades of HD at screening. A clear
distinction between grades D and E as a good predictor of the
clinical entity vs. grade C as a tool to refine the selection criteria
for breeding stock would reduce the stigma of individual dogs
graded C being “diagnosed” as hip dysplastic. It would still
stress Lhe value of indicaling dogs graded C in the selection of
breeding stock.
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Sammanfattning

Vid Kennelfullmaktige 2017 fick SKKs Centralstyrelse i uppdrag att tillsétta en
utredning avseende hoftledsdysplasi, kallad HD-utredningen. | utredningen har
representanter for ras- och specialklubbar, genetiker och veterinérer ingatt. Med stid
av tidigare forskning och omfattande nya analyser av de data som finns samlade i
SKKs databas har utredningen granskat utvecklingen av HD dver tid och undersokt
vilka faktorer som kan ha paverkat denna. HD-utredningens analyser har framst
omfattat perioden 2004-2018, eftersom en del av de studerade faktorerna bérjade
registreras férst 2004.

Dokumentation visar en kraftig minskning av HD-férekomsten under 1800-talets
senare hilft. Detta som effekt av de halsoprogram som inférdes under 1970- och 80-
talet, med krav pa HD-réntgen infér avel. Under 2000-talet har andelen dysplaster
med HD-grad D och E fortsatt att minska, om &n i langsammare takt an tidigare. | de
allra flesta raser &r idag andelen hundar med HD-grad D och E lag. De senaste aren
har dock andelen hundar som bedémts som HD-grad C tkat i manga raser, samtidigt
som andelen hundar med HD-grad A har minskat.

Av de analyser som utredningen har genomfort kan konstateras att det finns flera
potentiella orsaker till 6kningen av andelen hundar med HD-grad C i manga raser,
framférallt en foréndring av sederingsrutin med minskad anvandning av acepromazin
(Plegicil®). Denna faktor har dven i tidigare studier visats ha en effekt pa hundens
HD-status. En effekt av avldsande veterinar kunde pavisas men var under senare ar
mindre &n effekten av sederingspreparat. Ovriga faktorer som hade &n mindre
inverkan pa HD-utvecklingen under den studerade perioden (2004-2016) var dkad
alder och minskad vikt vid réntgen samt ékat antal bilder. Ins@ndning av rontgenbilder
har under den studerade perioden overgatt fran enbart analoga bilder skickade via
post till ndstan uteslutande digitala bilder éverférda online.

Sannolikt &r det flera miljéfaktorer i samverkan, och inte en enskild faktor, som
forklarar HD-utvecklingen éver tid. Det har, med utgangspunkt fran de data som finns
tillgéngliga, inte gatt att faststélla exakt hur stor paverkan respektive faktor har haft pa
HD-férekomsten och andelen hundar med HD-grad C. Analyserna visar dock att
tkningen av andelen hundar med HD-grad C inte orsakats av en genetisk férsamring,
da de genetiska trenderna ar gynnsamma i manga raser.

Baserat p4 genomférda analyser verkar det sannolikt att 6kningen av andelen hundar
med HD-grad C till stor del beror pa den utveckling som under senare ar medfort
forbattrade méjligheter att upptécka dysplaster. HD-screening har med andra ord
blivit m&jligt att anvdnda som ett dnnu effektivare verktyg. Mot bakgrund av den
utvecklingen foreslar utredningen att det upprattas avtal mellan SKK och réntgande
kliniker, med syfte att skapa enhetliga former fér HD-screening och éverforing av
bilder. Vi féreslar mer standardiserade sederingsrutiner och en faststalld tidsplan for
avslutande av analogt tagna och via post insénda réntgenbilder.



Eftersom de huvudsakliga férdndringarna avseende sederingspreparat och
overgangen till digital réntgenteknik nu ar genomférda bor inte dessa faktorer fortsatt
paverka HD-utvecklingen negativt. Forutsatt ett fortsatt avelsurval avseende HD,
sdrskilt om index tilldmpas i de raser dar det finns tiligangligt, férvantas utvecklingen
avseende andelen hundar med HD-grad C att vénda. Utvardering av HD-index har
visat att verktyget, om det nyttjas i avelsurvalet, kan férvantas ha en god effekt pa
HD-utfallet. For ett &nnu mer tillférlitligt HD-index énskar utredningen att SKK avsitter
resurser for och initierar ett samarbete i syfte att tillskapa en nordisk/internationell
gemensam avelsvérdering fér HD.

For en 6kad transparens foreslar utredningen att méjligheter tillskapas f6r en 6ppen
redovisning av aterkommande och standardiserade avldsarkalibreringar over tid i
Sverige, inom Norden och i mojligaste man med 6vriga FCl-lander.

Eftersom endast ett urval av raser har kunnat studeras i detalj inom utredningens ram
och vi ser en varierande férekomst och utveckling av HD i olika raser uppmanas ras-
och specialklubbar att kontinuerligt félja upp utvecklingen i sina raser med koppling till
halsoprogram och hénsynstagande till HD-status och index i avelsarbetet.

Slutligen féreslar utredningen att SKK avséatter medel for att om 5-10 ar géra en
uppféljande studie av HD-utvecklingen. | denna bor bland annat féljas upp om antalet
inskickade bilder fér beddmning av HD har paverkat graderingen.



Presentation av uppdraget och bakgrunden till
utredningen

Infér Kennelfullmaktige (KF) 2017 hade Svenska Brukshundklubben (SBK) och
Svenska Spaniel- och Retrieverklubben (SSRK) gemensamt |dmnat in fem
motioner som rér Svenska Kennelklubbens halsoprogram nér det galler
hoftledsdysplasi (HD). Dessa tva klubbar representerar ungefar hélften av alla
hundar som héftledsrontgas. Bakgrunden tifl att motionerna ldmnades in var att
det bland uppfédare och hundégare under en tid pagatt omfattande diskussioner
betriffande SKKs avldsarservice, inte minst i sociala media.

Mot bakgrund av antalet motioner, innehallet i dessa och pagaende diskussioner
hade SKK/CS infér KF 2017 tagit fram ett férslag pa en arbetsgrupp med uppgift
att genomféra en évergripande utredning av SKKs HD-program. Arbetsgruppen
skulle vara sammansatt av medlemmar med veterindrmedicinsk, genetisk,
statistisk och praktisk kompetens inom omradet.

Motionerna innehdll en rad fragestaliningar som man ansag behéver utredas,
bland annat mot bakgrund av att man upplever ett férdndrat utfall av HD sedan
SKK dvergick till att anvinda FCls bedémningsskala. | bakgrunden till férslaget
fran CS att tillsdtta HD-utredningen n&mns flera orsaker som kan ha paverkat
utfallet, bland annat en 6kad anvandning av andra sederingspreparat &n vad som
tidigare anvénts. Eventuellt samband mellan preparatval och muskelavsiappning
ansags darfér behdva understkas. Samtidigt kan en férbattrad/férandrad
rontgenteknik med évergang fran analoga till digitala bilder ha medfért att fler
bilder skickas per hund och att enskilda hundars ledstatus med stérre sékerhet har
kunnat faststélias.

En ytterligare orsak till att HD-utfallet férandrats kan vara en ékad anvandning av
utlandska hundar med okénd eller eventuellt sdmre hoftledsstatus. For att 6ka
kunskapen bdr utvecklingen i Sverige jamféras med utvecklingen i dvriga FCI-
lander, frdmst inom Europa.

Pa KF presenterades de medlemmar som skulle inga i SKKs HD-utredningsgrupp.
CS foreslog ait gruppens arbetsuppgifter skulle vara att:

1. Utvardera det nuvarande hilsoprogrammets effekter pa HD-utfallet
dver olika tidsperioder

2. Analysera vilka faktorer som positivt eller negativt kan ha paverkat
utfallet 6ver olika tidsperioder



3. Sakerstalia att de fragestéliningar som SBK och SSRK papekat i sina
motioner besvaras angaende:

a. Oppen redovisning av slapp led

b. Dubbelsidiga resultat avseende ED och HD ska visas pa SKK
Hunddata

¢. Redovisning av kvalitetsszkring av avldsare
d. Byte av avldsare vid omrdntgen
e. Arlig redovisning av omréntgen och éverklagan till nordiska panelen

4. Foresla eventuella atgarder avseende arbetsordningar och
former for redovisning av resultat med anledning av ovanstaende.

KF besl6t godkénna de foreslagna personerna att inga i SKKs HD-utredningsgrupp.
Likasa godkéndes arbetsuppgifterna i punkt 1, 2 och 4. Daremot fattade KF beslutet
att handldggandet av de fem inldmnade motionerna, punkt 3, inte skutle inga i HD-
utredningsgruppens uppgifter utan handlaggas av CS. (Kélla KF 2017 Bilaga 26:1)

Utredningens sammansattning

| utredningsgruppen har féljande personer ingatt:

Agneta Stahle, ordférande

Bodo Backmo

Eva von Celsing

Kerstin Hansson

Morten Nilsen (fram till och med 8/2 2018)
Erling Strandberg

Gustaf Svensson

John Omvill

Astrid Indrebe, NKK

Katariina Maki, FKK

Sofia Malm, SKK

Anne Bucksch, SKK, utredningssekreterare
Ake Hedhammar, adjungerad



Del 1 — Utredningens analyser, slutsatser och
atgardsforslag

Analyser genomférda inom ramen for utredningen

For att genomfora HD-utredningens uppdrag har ett flertal analyser och
undersékningar gjorts.

Urval av raser att inga i analyserna

Initialt togs ett underlag fram innehallande HD-statistik fér samtliga raser med i
genomsnitt minst 40 hundar réntgade arligen under tidsperioden 2004-2017 (samt del
av 2018). Detta underlag innehdll 63 raser. Baserat pa denna statistik valdes nio
raser ut for mer ingdende analyser. Dessa raser selekterades baserat pd variation
avseende flera faktorer, déribland antal och andel réntgade, HD-férekomst,
anatomi/konstitution och rasgruppstillhnérighet. De raser som valdes ut var: american
staffordshire terrier, berner sennenhund, cane corso, chow chow, golden retriever,
labrador retriever, lagotto romagnolo, roftweiler och tysk schéferhund.

| tabell 1 nedan redovisas hur manga hundar som ingick i analyserna fér respektive
ras. Som framgar var antalet stdrst for golden retriever, labrador retriever, rottweiler
och tysk schiferhund, vilket ger sékrare och mer stabila analyser. Darfor redovisas i
de flesta fall resultaten endast fér dessa fyra raser.

Tabell 1. Antal hundar med eget rontgenresultat férdelat pa ras for de nio raser som valdes ut fér mer
ingédende analyser

Ras Antal

American staffordshire terrier 1729
Berner sennenhund 4961
Cane corso 616
Chow chow 651
Golden retriever 15 386
Labrador retriever 17 703
Lagotto romagnolo 3320
Rottweiler 8222
Tysk schaferhund 16721

En grov uppskattning av andelen réntgade hundar i respektive ras visade pa en
spridning fran strax éver 30 % (for lagotto romagnolo och american staffordshire
terrier) till Gver 70 % (for berner sennenhund).

Uppdelning i subpopulationer

Ett flertal traditionelit arbetande raser har under lang tid blivit uppdelade i tva
varianter, dar avelsarbetet inom den ena varianten varit mer fokuserat pa
arbetsegenskaper medan avelsurvalet i den andra varianten i higre utstrackning



baserats pa exteridra kvaliteter. Av de raser som ingar i HD-utredningen valdes tysk
schaferhund och labrador retriever ut, eftersom bada raserna har en tydlig uppdelning
som &dven den vanliga hunddgaren kan se. Raserna delades upp i olika
subpopulationer (bruks/fjakt versus sallskap/utstalining) beroende pa inriktning i
avelsarbetet. Indelningen i subpopulationer baserades pa i SKKs databas redovisade
meriter avseende bruksarbete och jakt i forhallande till utstaliningsmeriter.

Nar det géller labrador retriever finns det kriterier som anvinds av Rasdata.nu, dar en
jaktaviad labrador far inga i databasen om den &r jaktavlad i tre generationer. For att
fa tilt den andra variantens kriterier valde vi att ta ut alla foréldradjur som &r utstslida
med minst excellent (eller motsvarande) och inte tillhér den jaktaviade populationen.
N&r det galler tysk schaferhund har vi fatt en uppdelning fran sammankallande i
avelskommittén fér tysk schéferhund.

Analyser av HD-utveckling Gver tid — fenotypiska trender

For att fa en bild av HD-utvecklingen Gver tid, den s3 kallade fenotypiska trenden,
studerades andelen HD (de olika graderna A-E) &ver tid fran ar 2000 och framat. Dels
sammanstélides den generella trenden for alla HD-réntgade hundar oavsett ras, dels
for de nio utvalda raserna.

Som en jamifdrelse finns i den historiska bakgrunden motsvarande uppgifter for
perioden fére 2000.

| figur 1 nedan redovisas den generella trenden for olika HD-grader (graderat enligt
FCl-systemet) for samtliga undersokta hundar (alla raser) fran undersékningsar 2000
och framat. Fér hundar med flera resultat har det senaste undersékningsresultatet
inkiuderats.

Av figur 1 framgar:

1. att andelen hundar med mattlig eller grav dysplasi (D eller E) minskat nagot,
fran en redan lag niva.

2. att andelen hundar med grad A minskat under de senaste aren medan
andelen hundar med savil grad B som C har 6kat de senaste aren.
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Figur 1. Andel hundar av alla raser med HD-resultat som har fatt HD-grad A, B, C eller D-E.

Av figur 2 framgar att féréndringen av andelen hundar med HD-grad C som ses i figur
1 inte ser likadan ut for alla raser. Av de nio raser vi studerat narmare féljer till
exempel berner sennenhund, golden retriever, labrador retriever, rottweiler och tysk
schaferhund i stort den generella trenden medan american staffordshire terrier, cane
corso, chow chow och lagotto romagnolo inte gér det; american staffordshire terrier
och chow chow har en mer generell 6kning av andel hundar med HD-grad C under
hela pericden medan cane corso och lagotto romagnolo ligger konstant eller minskar i
andel. Man ska dock inte dra for stora vaxlar pa kurvorna for cane corso och chow
chow, eftersom de baseras pa i medeital 10-20 hundar med HD-grad C per ar, for
american staffordshire terrier och lagotto romagnolo &r antalet cirka 60.

Figur 2. Andel hundar med HD-grad C fér de nio raser som studerats nidrmare. Observera att denna
visar hundarnas fidelsear, inte understkningsar.

Fér de raser som kan sdgas vara uppdelade i tva varianter (labrador retriever och
tysk schiferhund) uppvisar jakt- respektive bruksvarianterna generellt en lagre HD-
férekomst &n sallskaps-/exteridrvarianterna. Det finns emellertid ingen stor skillnad
mellan kurvornas form mellan de tvad varianterna (se figur 3).



Figur 3. Andel hundar med HD-grad C uppdelat fér labrador i jakt- och exteridrvariant samt fér schafer |

bruks- och extendrvariant

Fdér att sammanfatta trenden éver tid kan man anvénda det sd kaltade HD-vardet dar
vi dversatt bokstaverna A-E med véirdena 1-5, det vill séiga A har éversatts till 1, B till

2 och sa vidare. Ett {dgre HD-varde motsvarar med andra ord béttre MD-status.
Dessa trender visas i figur 4 for de fyra stora raserna. Efter en forbéttring de forsta

aren under 2000-talet har medelnivan legat tdmligen konstant for dessa raser, dock

kan en viss 6kning noteras de senaste aren.
Fordéndring i HD-varde Sver tid
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Figur 4. Forandring av HD-vardet (A = 1, E = 5) dver tid i de fyra numerért stora raserna.

Analyser av HD-utveckling 6ver tid - genetiska trender

Den genetiska trenden visar medelvardet for alla hundars avelsvirden per fodelsear

och ger en bild av hur rasen utvecklas genetiskt avseende HD éver tid. De

avelsvarden som presenteras hér &r inte standardiserade kring 100, sdsom HD-index,
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utan kring 0 fér en baspopulation av hundar som ligger tangre tillbaka i stamtavlan.
Observera att lagre varden motsvarar béttre nedarvningsférmaga. Generellt var dven
de genetiska trenderna for dvriga fem raser gynnsamma men i mindre grad, fér vissa
raser enbart under de senaste aren och nagon ras hade bara en svag forbattring.
Dessa trender baseras pa farre hundar an for de fyra raserna i figur 5.

Den faktiska nivan i figur 5 nedan gar inte att jdmféra mellan raser utan man kan bara
jamfora férandringen dver tid. En fordndring pa 1 enhet ar kopplad till skalan fran 1 till
5 for HD-vérdet och innebar 1 HD-grads skillnad. Den vertikala skalan &r 1 enhet i
alla figurer nedan.

Den genetiska férdndringen visar generellt en gynnsam trend, vilkket med var skala
(d&r laga varden &r bra) innebar en nedatgaende trend. Trenden &r inte direkt
jamférbar med den som man kan se i Avelsdata, bland annat for att har ingar
avelsvarden for alla hundar fédda ett visst ar, oavsett om de har rintgats eller ej.
Dessutom ingar bara hundar réintgade fr.o.m. 2004. Om man ser dver en tioarsperiod
fran 2004 till 2014 &r forbéttringen mellan 0,11 och 0,14 enheter.

Genetisk trend, golden Genetizk trend, labrador
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Figur 5. Genetisk trend for de fyra stdrsta raserna. Den genetiska trenden visar medelvardet for alla
hundars avelsvirden per fodelsear och ger en bild av hur rasen utvecklas genetiskt avseende HD Hver
tid (lagre varden &r battre). Trenden indikerar en genetisk fdrbattring.

Inavelsutveckling - effekt pa HD

Analyserna visar att en dkad inavelsgrad generellt leder till sémre HD-varde, men
effekten &r tamligen begransad (Figur 6). Dock har 6kningen av inavelsgraden
{beraknad dver 5 generationer) generellt avtagit dver tid under den studerade
perioden, med cirka 0,2 till 1,1 % dver 10 ar (ej illustrerat i diagram har, men framgar i
SKK Avelsdata).
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Effekt av inavel pd HD varde, golden Eltekt av nave! pd HD varde, labrador
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Figur 6. Effekien av en hdgre inavelsgrad {beraknad éver 5 generationer) pd HD-vardet (dar A = 1 och E
= 5) &r tamligen begransad.

Subpopulationer - effekt pa HD

Nar det géller uppdelningen i subpopulationer och eventuella skillnader i andelen
utvdrderade hundar och resultat av detta ses en tydlig skillnad nar det géller tysk
schéferhund, dar andelen réntgade ar betydligt hogre fér den bruksavlade varianten.
Nar det géller labrador retriever &r skillnaden inte speciellt stor, men den jaktaviade
varianten har en hdgre andel utvdrderade hundar under hela perioden.

Fér andelen HD-fria (A eller B) individer inom schéfer finns dven har en tydlig skillnad
mellan bruksvarianten och exteridrvarianten, dar bruksvarianten har cirka 10 %
enheter hégre andel HD-fria individer under hela perioden. Det finns &ven en skillnad
i forhallande mellan HD-grad A och HD-grad B, dar exteriérvarianten har en lagre
andel HD-grad A &n bruksvarianten. Aven andel HD-grad D och HD-grad E ar hégre
for exteriGrvarianten.

Aven for labrador retriever finns en tydlig skillnad melian de tva varianterna, dar den
jaktavlade har cirka 10 % enheter hégre andel HD-fria individer &n exteriérvarianten.
Andelen med HD-grad D och HD-grad E &r lagre for den jaktavlade varianten &n
exteriérvarianten. Se bilaga 1.

Avel med utlandska hundar - effekt pd HD

| diskussionen géllande HD férekommer ibland hanvisningar till utiindska resultat.
Resultaten fér de nio raserna som utredningen har understkt narmare presenteras i
bilaga 2. Sammanfattningsvis visar berdkningarna for de flesta raser att det inte &r
nagon stor skillnad géllande HD efter fordldrar dar bada &r svenskregistrerade jamfort
med dér ena féréldradjuret &r utlandsregistrerat. Fér tysk schéferhund var dock
skillnaden pataglig satillvida att utlandska avelsdjur gav avkommor med sémre HD-
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resultat. For vissa raser &r antalet individer lagt och for vissa ar antalet individer efter
utldndsk far lagt, vilket maste beaktas nér man betraktar resultaten. Se vidare bilaga
2.

Analyser av olika miljofaktorer - effekt pa HD

For att understka eventuell effekt av ett antal miljéfaktorer som kan tinkas paverka
hundens HD-status, och hur dessa férandras dver tid, har vi genomfort statistiska
analyser for de nio utvalda raserna. Vi har dversatt hundarnas HD-status A-E med
vardena 1-5, denna skala kommer att kallas HD-vérde i fortsattningen. Nedan
redovisas effekten av de studerade faktorerna pa HD-vérdet.

Generell tidstrend

Den generella tidstrenden visar den forandring av HD-vérdet Sver tid som beror pa
miljofaktorer. Den genetiska effekten, som visar pa en positiv utveckling dver tid,
ingar inte i den generella tidstrenden eftersom vi redan har tagit hansyn till och
korrigerat for denna i den statistiska modellen.

| figur 7 nedan redovisas den generella tidstrenden fran analyserna fér de fyra
numerart storsta raserna. Om man betraktar tidstrenden i forhallande till skalan 1-5,
dar A=1, B=2 och sa vidare, ar férandringen liten {Figur 7). Fér golden, labrador och
rottweiler finns en 6kande trend (fdrs&mring) under hela perioden med mellan (,15-
0,20 enheter medan schéfer ligger mer stabilt, dock med en uppgang fran nast sista
till sista perioden (Figur 8). Tidstrenderna for de numerart sma raserna ar mer
variabla, men samtliga har en uppgang fran nast sista till sista perioden (Figur 9).

Tidstrend
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Figur 7. Generell tidstrend for de fyra stérsta raserna. Horisontella axeln visar grupper av
undersékningsar, den sista klassen innehdaller &r fr.o.m. 2012. Vertikala skalan gar fran 1-5 (dar A = 1
och E = 5), d.v.s. fran l4gsta till hégsta méjliga HD-véarde.

13



2.8

26 |

HD-virde

24

2.2

2.0

2003-2005 2006-2008 2009-2011 2012-2016
Tidsklass

——golden labrador rottweiler schifer

Figur 8. Genereli tidstrend for de fyra stdrsta raserna Horisontella axeln visar grupper av
undersokningsar, den sista klassen innehailer ar fr.o.m. 2012, Vertikala skalan gar har fran 2-3, s4 att
trender och &ven mindre skilinader syns tydligare.
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Figur 9. Generell tidstrend fér de fem mindre raserna. Honisontella axeln visar grupper av
undersokningsar, den sista klassen innehdller ar fro.m. 2012 Vertikala skalan gar fran 1-5, dvs fran

lagsta till hogsta majliga HD-varde.
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Kullstoriek

Kullstorlek visade sig ha tdmligen liten effekt pad HD-véardet, utom méjligen for schifer

dér HD-vérdet blev hdgre med dkad kullstorlek med cirka 0,2 enheters skilinad fran
lagsta till storsta kullstorlek (Figur 10).
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Figur 10. Effekt av kullstorlek pa HD-vardet (dar A = 1 och E = 5} | de fyra stora raserna.

Alder vid réntgen

Alder vid réntgen har 6kat med 3 veckor under en tioarsperiod fér golden retriever
och rottweiler medan den ar ofdrandrad for labrador retriever och har minskat med
cirka 1 vecka for schéfer (Figur 11).

Alder vid réntgen
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Figur 11. Farandring av alder vid réntgen for de fyra stora raserna under tidsperioden 2005-2016.

2016
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Effekt av alder pa HD-vardet

Mellan 12 och 18 manaders alder fanns en linjar 6kning av HD-v&rdet (d.v.s. en
forsamring av HD-status med stigande alder) for alla fyra stora raser med mellan
0,15-0,25 enheter (Figur 12). Eftersom alder vid réntgen har okat nagot éver tid for en
del av de studerade raserna skulle detta kunna bidra till en ogynnsam tidstrend, dock

skulle detta bidrag vara hdgst 0,02 enheter.
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Figur 12. Effekt av alder vid rontgen pa HD-vardet (d4r A = 1 och E = 5) i de fyra stora raserna. Mellan
12 och 18 manaders alder finns en linjar Gkning av HD-vardet (d.v.s. en férsémring av HD-status) for alla

fyra stora raser.
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Viki vid rontgen

Information om vikt i samband med héftledsréntgen infordes av SKK ar 2005.
Hundarnas vikt har inte 6kat éver tid, utom for cane corso och da enbart for
hanhundar {(ca 1,2 kg pa 10 ar) och berner sennen (ca 0,6-0,7 kg pa 10 ar). Ovriga
raser har haft en minskning av vikten, fran nastan ingen minskning fér golden till cirka
1,8 kg for hanhundar fran chow chow och rottweiler och 2,2-2,5 kg for amstaff- och
lagottohanar. Tikar hade generellt nagot mindre viktférandring &n hanhundar. | figur
13 redovisas viktférandringen for hanar och tikar inom respektive ras under
tidsperioden 2005-2015.
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Figur 13 Vikiféréndring for hanar och tikar inom respektive ras under tidsperioden 2005-2015.

Effekten av vikt (berdknat som avvikelse fran medelvikten inom ras och kén) visade
att 8kad vikt medfor hégre risk for HD (Figur 14). Okningen var i stort sett linjar och
skillhaden mellan ldgsta och higsta viktklass var fran 0,2 enheter for schéfer till 0,5
for labrador och rottweiler och en tkning med en standardavvikelse (SD) gav ett 6kad
HD-vérde med 0,07-0,13. En SD var 4,0 kg for hanhundar (5,0 for labrador) och 3,6,
4.2, 4.2 och 3,4 f&r tikar av raserna golden, labrador, rottweiler eller schafer. Om vi tar
labradorhanar som exempel, s har de minskat i vikt under en 10-arsperiod med
ungefar 2 kg. Detta motsvarar cirka en halv standardavvikelse i figur 14, vilket skulle
innebara ett minskat HD-varde med omkring 0,06 &ver 10 ar,
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Effekt av viktklass pd HD-virde

<-1.55D -1.5-0.55D medel 0.5-1.55D >1.55D
Viktklass

—=—golden labrador rottweiler schiifer

Figur 14. Effekt av viktklass pa HD-vérdet for de fyra stora raserna. Vikten 4r indelad i klasser baserat pa
hundens avvikelse fran medelvikten inom ras och kén. Om viktavvikelsen var héigst 0,5
standardavvikelse (SD) klassades hunden i medelklassen, medan om avvikelsen var mellan 0,5 och 1,5
SD eller stérre an 1,5 SD (Over eller under medelvikt) klassades hunden i motsvarande klasser. En SD

var 4,0 kg fér hanhundar (5.0 for labrador) och 3.6, 4,2, 4,2 och 3,4 for tikar av raserna golden, labrador,
rottweiler eller schéfer.

Sederingspreparat

Information om sederingssubstans i samband med héftledsréntgen inférdes av SKK
ar 2004. | analyserna studerades fem typer/kombinationer av sederingssubstanser:
acepromazin (ACE), butorfanol och dexmedetomidin (BUT + DEX), butorfanol och
medetomidin (BUT + MED), dexmedetomidin enbart (DEX) samt medetomidin enbart
(MED). Ovriga kombinationer utesléts pa grund av fér litet antal hundar.

Sederingspreparat hade en effekt pa HD-vérdet i samtliga studerade raser. Aven
kombinationen sederingspreparat och tidsperiod hade en effekt i alla raser utom tre
(cane corso, labrador och rottweiler). Hundar sederade med Plegicil®, dar den aktiva
substansen ar acepromazin, visade sig ha konsekvent lagre HD-varden &n hundar
sederade med dvriga preparat. Detta &r troligen orsakat av att acepromazin inte har
samma muskelavsiappnande effekt som Gvriga preparat eller kombinationer av
preparat som anvénds vid HD-rontgen. Dock &r skillnaden liten for labrador (Figur
15}, Anvandningen av acepromazin har minskat 6ver tid. For rottweiler har
minskningen varit férsumbar, men for denna ras har andelen varit ligre &n fér dvriga
raser under hela perioden. Samtidigt har anvaéndningen av BUTDEX &kat och
anvandningen av BUTMED och MED minskat (Figur 16 a).

Om man vager ihop effekten av olika preparat pa HD-virdet med den
féréndrade anvéndningen av preparaten 6ver tid far man en ékande trend (Figur
16 b), det vill sédga en férsamrad HD-status. Sett dver hela den studerade
tidsperioden (ca 10 ar) var denna ¢kning 0,19 enheter fér golden, 0,14 foér
tabrador, 0,19 fér rottweiler och 0,06 fér schafer. Motsvarande genetiska
férandringar under samma tidsperiod var: -0,11, -0,17, -0,14 respektive -0,13.
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Sammanfattningsvis, eftersom andelen acepromazin minskat och detta preparat ger
lagre HD-varde kan detta vara en forklaring till att den generella tidstrenden ar
okande dven om den genetiska trenden visar pa en férbéttring.

Vi férvéintar oss att nastan all effekt av en minskad anvandning av acepromazin
pa HD-vardet redan har uppnatts. Om man antar att acepromazin skulle
forsvinna helt och dvriga preparat anvandas i samma relativa omfattning
inbdrdes, som i sista studerade perioden, skulle dkningen av HD-virdet bli som

storst 0,02 enheter, det vill séga férsumbar.

Preparat och tidoklass, golden

2003-2005 2004- 2008 10092011 WiE-2016
Fdklans

= ME AUTDEX BLTHES DEX —WED

Preparat och tidsklasy, rattweder

0022005 1006-2003 20092011 1012-2096
Tidklans

ME BUTDEN QUTMED BEX - MED

Preparat ach tidsklass, labrader

2006- 3008 200%-2011 Hu-m1e
Tidsalass

BUTEX WD DX == MED

Preparat och tidsklass, schifer

10061008 20092011 oL Wie
Tidtklass

BUTDEX BUTMED [+ 3 MED

Figur 15. Effekt av sederingspreparat och tidsklass pa HD-vérdet (dar A = 1 och E = 5) i de fyra stora
raserna. Hundar sederade med acepromazin har konsekvent [Sgre HD-varden &n hundar sederade med
dvniga preparat
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Figur 16 a. Andel hundar i de fyra stora raserna sederade med olika preparat, férdelat pa tidsklass.
Anvéndningen av acepromazin har minskat éver tid.
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Figur 16 b. Sammanvégd effekt pd HD-varde av preparat i en viss tidsperiod vagd med den relativa
anvandningen av det preparatet | denna tidsperiod, dver alla tidsperioder.

En undersokning av rutiner for sedering och utveckling over tid finns i bilaga 3.
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Réntgenteknik (analog vs digital)

En faktor som skulle kunna téankas ha effekt pa HD &r évergangen fran analoga till
digitala réntgenbilder. Sedan hésten 2010 har det varit méjligt att skicka in digitala
bilder till SKK online. Overgéngen fran att skicka in bilder med post till online-
overféring gick relativt snabbt och redan ar 2017 skickades 6ver 90 % av bilderna
online {att jgmféra med 50 % ar 2011).

Definitionen av analog respektive digital bild s& som det registreras i SKKs databas
har brister, framftrallt under de férsta aren. Digitala bilder som inkommit till SKK som
printadefutskrivna &r i systemet registrerade som analoga. Kategorin analoga bilder
innehaller darfor saval analoga som utskrivna digitala bilder. Detta gér det svart att pa
ett korrekt sitt undersiéka en eventuell effekt av réntgenteknik pa HD.

Eftersom osékerheten i klassificeringen av analog och digital bild var stérst innan
online-6verféringen kom igang, gjordes anda ett forsok att studera effekten av
analog/digital bild genom att endast inkludera hundar fran de fyra stora raserna
undersdkta under aren 2015-2016 (d.v.s. ndgra ar efter det att online systemet
lanserades, men medan det fortfarande inkom analoga bilder). Ar 2015 var andelen
analoga bilder 14 % och 2016 var andelen 10 %. Ingen statistiskt sédkerstalld effekt av
réntgenteknik kunde pavisas i analyserna.

Antal inskickade bilder

En konsekvens av 6vergangen fran analoga till digitala bilder ar att fler bilder per
hund kan skickas in fér beddémning. Med digital teknik féljer méjligheten att pa ett
enklare sétt upprepa bildtagningen och darmed forfina positioneringen av hunden.
Antalet bilder kan eventuellt paverka HD-resultatet f6r hunden. Om fler bilder med
olika grad av subluxation finns att bedéma kommer den bild som visar stéirst grad av
subluxation att viga tyngst enligt FCI:s regelverk. Om ingen av de bilder som skickats
in uppvisar subluxation gors en sammanvagd bedmning, dar avlasaren tar lika
hansyn till alta bilder férutsatt att de inte &r patagligt tekniskt felaktiga. (The
radiographs should be evaluated with equal importance, except in dogs with lax hip
joints, where FCl orders scoring to be based on the set demonstrating the higher
degree of joint laxity. FCI/Admin/46-2009-annex1-en).

| SKKs databas registreras antalet inskickade bilder fran ett rontgentilifalle, men ingen
atskillnad gors mellan héftleds- och armbagsledsbilder. Det gar déarfér inte att veta hur
manga hoftledsbilder som skickats in fér en individ som réntgat bade hofter och
armbagar vid samma tilifélle (vilket &r fallet f&r majoriteten av hundarna i databasen).
En 6kning av totala antalet insénda bilder per hund kunde ses fran 2011 till 2016, fran
cirka 3,1 till 3.4 bilder i medeltal. Om man skattar HD-vardet for hundar med 3 bilder
jamfért med de med fler &n 3 bilder har de senare hundarna fran 0,02 till 0,13 hogre
HD-vérde. Omraknat till dkat HD-véarde (d.v.s. sdmre HD-status) per bild blir detta
0,01-0,08. Okningen av antal bilder fér schafer har fran 2011 till 2016 varit cirka 0,3
bilder, vilket innebér att den forvantade dkningen som mest blir 0,03 enheter.
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Aviasande veterinar

Vilken veterindr som avlgst bilderna, “Avldasande veterindr”, hade viss effekt for alla
raser utom cane corso och lagotto. Som framgar av figur 17 (golden retriever) och

figur 18 {tysk schaferhund) &r dock effekten liten sett bver hela skalan (A-E, har
Gversatt till 1-5).

| figurerna 192 a-d visas HD-vérdet i intervallet 2-3, det vill séga HD-grad B till HD-grad
C. For tre av raserna har skillnaden mellan avi&sare minskat till den sista
tidsperioden, dock inte fér labrador. Under den senaste tidsperioden skiljer det som
mest cirka 0,15 enheter mellan de tre avldsarna (Figur 19; labrador).

Avldsarnas tidstrender visar en liknande dkning som den generella tidstrenden (Figur
8) och den f6r preparat dver tid (Figur 15). Eftersom foréndringen i anvéndning av
olika sederingspreparat (Figur 16 a} kan férklara, atminstone till stor del, den icke-
genetiska dkningen av HD-vérdet for flera raser (Figur 16 b), s& &r det mindre troligt
att avidsarna generelit har dndrat sin avidsning i riktning mot hégre HD-vérden. Dock
ar det inte mailigt att utifran tillgéingliga data varken bevisa eller motbevisa detta. For

att belysa detta skulle nuvarande avldsare pa nytt behova avldsa ett stort antal bilder
som avidstes fér ungefir 10 ar sedan.

Avldsare och tidsklass, golden
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Figur 17. Effekt av avldsande veterinar p4 HD-vardet (d4r A = 1 och E = 5) hos golden retriever.
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Figur 18. Effekt av aviasande veterinér pd HD-vardet (ddr A = 1 och E = 5) hos tysk schiferhund.
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Figur 19 a-d. Effekt av aviasande veterinar pa HD-vardet i de fyra stora raserna. | figurerna visas HD-

vardet i intervallet 2-3 for en mer detaljerad bild &n i figur 17-18. Under den senaste tidsperioden skiljer

det som mest 0,15 enheter mellan de tre avldsarna
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Samstammighet mellan screening och férsakringsstatistik

| en tidigare redovisad studie av sambandet mellan screeningsresultat avseende HD
under tidsperioden 1995-2004 och den kliniska bilden som aterspeglas i
forsakringsdata fran Agria (Malm 2010) kunde det for samtliga studerade raser
pavisas ett starkt samband mellan mattlig och grav HD vid screening (HD-grad 2-4
respektive D-E) och risken fér behov av veterinérvard respektive risken fér avlivning
kopplat till héftledsdysplasi. Risken att behdva HD-relaterad veterinérvard respektive
avlivning for hundar med lindrig dysplasi (HD-grad 1 respektive C) var ungefir
densamma som for hundar screenade som HD-fria (u.a. respektive A och B).

Nagon motsvarande analys av det direkta sambandet melian HD-férekomst vid
screening och klinisk bild var med data tillgéngliga inom HD-utredningen inte mdjlig
att genomfora.

Eftersom andelen hundar med screeningsresultat HD-grad D-E under perioden efter
ar 2000 var mycket lag i de studerade raserna kunde det heller inte pavisas nagot
indirekt samband mellan screeningsresultat och férsékringsdata fran Agria.
Skillnader i saval veterinarvard som avlivning kopplat til HD mellan olika raser
indikerade dock stora rasskillnader i bendgenheten att séka ersattning for
veterindrvard och avlivning kopplat till HD, nagot som inte kunde hanforas till rasens
genomsnitfliga HD-status vid screening. Se vidare bilaga 4.

Samband mellan HD-férekomst vid screening och
halsoprogram/avelsstrategier i Norden

Generellt for de fem raserna och de olika nordiska landerna tycks svenska uppfédare
HD-réntga en hégre andel av populationen och Danmark en nagot [agre andel. Vad
detta kan bero pa framgar inte av tillgéngliga data. N&r det géller avelsprogram
(registreringsregler) &r det svart aft pavisa att detta har haft nagon stor paverkan for
rasens eventuella forbattringar. Rasklubbarna i de nordiska landerna rekommenderar
dock generellt fria héfter i avel eller att uppfédarna anvénder index med minst 100 for
kullen, varfér det faktiska avelsurvalet i de olika ldnderna sannolikt skiljer sig mindre
at a@n vad registreringsreglerna goér. Se vidare bilagorna 5-8.

Sammanfattning av gjorda analyser

For att underséka eventuell effekt av ett antal faktorer som kan tankas paverka
hundens HD-status, och hur dessa férdndras over tid, genomférdes statistiska
analyser fér de nio utvalda raserna. Graderingen av HD-status enligt FCl-systemet
(A-E) oversattes i analyserna till ett sa kallat HD-véarde fran 1-5, dar A =1, B = 2 och
sa vidare till E = 5.

De faktorer som ingick i den statistiska modellen fér analyserna var: inavelsgrad, kon,

kullstorlek, alder vid rontgen, vikt vid réntgen, sederingspreparat, avlidsare, tidsklass
samt genetisk effekt (hundens skattade avelsvérde). De statistiska modeller som
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anvandes for analyserna inkluderade samtliga dessa faktorer (och i vissa fall aven
effekten av en viss faktor under de olika tidperioderna, fér att f en bild av
forandringar over tid). Dessutom undersoktes i en separat analys effekten av
rontgenteknik (analoga respektive digitala bilder) och antal inskickade bilder.

Resultaten av analyserna har redovisats i detalj ovan. Sammanfattningsvis visade sig
flera av de undersokta faktorerna ha ett samband med hundens HD-varde. Det &r
alltsa sannolikt flera faktorer i samverkan, och inte en enskild faktor, som férklarar
utvecklingen tver tid.

Den genetiska trenden, férdndringen i hundarnas avelsvarden over tid, visar generelit
en gynnsam utveckling, vilket indikerar att det avelsurval som gjorts bidragit till en
forbattring dver tid. Den generella tidstrenden, det vill sdga den féréndring av HD-
vardet over tid som beror pa icke-genetiska faktorer (miljéfaktorer), visar dock pa en
motsatt effekt med en viss okning (forsamring) av HD-vardet under den studerade
perioden. Den fenotypiska utvecklingen av HD som kan observeras under den
studerade tidsperioden, med en ¢kning av andelen hundar med HD-grad Ci flera
raser, orsakas saledes hégst sannolikt av miljdmassiga férandringar och inte av en
reell genetisk férsamring.

Av de studerade miljofaktorerna hade sederingspreparat mest pataglig effekt.
Sederingspreparat hade en effekt pa HD-vérdet i alla studerade raser. Hundar
sederade med acepromazin visade sig ha kansekvent lagre HD-vérden (d.v.s. battre
HD-status) &n hundar sederade med dvriga preparat. Anvandningen av acepromazin
har minskat dver tid, vilket sannolikt har bidragit till att den generella tidstrenden (den
samlade effekten av icke genetisk paverkan) visar pa en forsamring. Béttre
muskelavslappning med dvergangen till nyare substanser bidrar troligen till att fler
hundar med subluxation av héftlederna kan upptackas.

Effekten av alder vid rontgen visade pa en konsekvent 6kning av HD-vérdet (d.v.s. en
forsamring av HD-status) med 6kande alder meilan 12 och 18 manader fér alla fyra
stora raser. Eftersom hundarnas alder vid rontgen har dkat nagot éver tid skulle dven
denna effekt kunna bidra nagot till den ogynnsamma tidstrenden.

En effekt av avlidsande veterinar kunde pavisas for flera av de studerade raserna men
var i forhallande till effekten av sederingspreparat mindre.

Slutsatser och diskussion med anledning av genomférda
analyser

Utvecklingen av HD-status vid screening éver tid

| den historiska bakgrunden till HD-utredningen redovisas den dramatiska
minskningen av HD-frekvens som skedde under perioden 1960-1990. Férklaringen till
denna kraftiga sankning &r uppmarksamheten pa HD-problematiken under 1960-



1970-talen och de restriktioner i anvandningen av hundar till avel med okdnd HD-
status som inférdes i manga raser frdn och med 1986.

| data fér den period som varit tillganglig inom HD-utredningens ram, det vill sdga
framst ar 2000 och framat, har det inte varit méjligt att visa pa en fortsatt pataglig
sankning av HD-frekvensen hos screenade hundar, &ven om den genetiska trenden
(baserat pa skattade avelsvarden) &r gynnsam. Den utmérkande bilden fér manga
raser under denna period ar en bestaende eller fortsatt nagot sinkt frekvens hundar
med dysplasigrad D och E. Anmarkningsvart ar dock en i manga raser pavisad
dkning av andelen hundar med HD-grad C. Mer om mdjliga forklaringar till detta féljer
nedan.

Faktorer som visats paverka HD-frekvensen

Effekter av avelsurval

Redan 1986-01-01 infordes fér flera raser krav pa att féraldradjuren skulle vara
hoftledsrontgade fére avel (Hedhammar 1986). Allt fler raser har dver tid infort krav
pa “kand status” (hélsoprogram pé niva 2). Dessa héalsoprogram har senare, efter
ansokan fran aktuell specialklubb, fé6r manga raser ocksa kompletterats med krav pa
“fria hofter” (hdlsoprogram pa niva 3), vilket innebdr att féréldradjuren inte far vara
HD-belastade (tidigare grad 1-4 numera grad C, D eller E).

Med héanvisning till studier genomférda under tiden utan restriktioner avseende
anvandning av HD-belastade hundar &r avel pa icke HD-belastat avelsmaterial med
all sannolikhet den framsta forklaringen till den, i en internationell jAmférelse, mycket
begrénsade férekomsten av HD-grad D och E i de raser dér dessa restriktioner
inforts.

For raser utan nagra krav pa kédnd HD-status infér avel kan det vara svart att bedéma
den verkliga HD-frekvensen i rasen pa det begransade material som screenas. Det
gar inte heller att bedéma effekterna av avelsurval, da aveln i dessa raser i stor
utstrackning bedrivs pa material med okénd HD-status.

Fér raser med méjlighet till anvandning av HD-index, som inférdes for de férsta
raserna ar 2012, ses ett tydligt samband mellan hundens preliminéra kullindex {d.v.s.
fordldradjurens genomsnittliga HD-index vid parning) och dess HD-grad. Exempelvis
kommer hundar med HD-grad A generelit ur kullar med hoégre preliminart kullindex &n
hundar med HD-grad B och sa vidare. Hundar i kullar med ett preliminért kullindex
gver 100 visar pa betydligt Iagre sannolikhet for att graderas med HD jamfért med
kullar vars preliminara kullindex ligger under 100 (Maim 2013, Malm 20186). Index ger
saledes stdrre mojlighet till en mer nyanserad avelsvirdering och ett effektivare urval
eftersom nedarvningsformagan aven for hundar med samma HD-grad kan skilja sig
at (Malm 2013). | raser som genom tidigare urval baserat pa individens eget
screeningresultat minskat HD-férekomsten vasentligt medfor index béttre méjlighet till
fortsatta avelsframsteg.
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Alder, kén och vikt

Som i tidigare publicerade studier kan det i det material som HD-utredningen haft
tillgang till pavisas en effekt av savil kén som alder och vikt vid undersoknings-
tilifallet. Alder och kén men inte vikt beaktas vid berakning av avelsindex for HD
{Malm 2008).

Misstankar om en generellt 8kad vikt 6ver den studerade perioden som méjlig
forklaring till sdmre an forvantat HD-utfall kunde endast verifieras for berner sennen
och fér hanhundar hos cane corso, fér dvriga raser observerades sénkt eller
oféréndrad vikt.

Screeningférfarandet

Val av sederingspreparat visades i analyserna paverka HD-utfallet. Denna faktor har
redan tidigare visats ha en effekt pa HD-status (Malm 2007) och beaktas vid
berdkning av avelsindex fér HD.

Inséndning av réntgenbilder har under den studerade perioden dvergétt fran 100 %
analoga bilder skickade via post till nastan 100 % digitala bilder éverférda online.
Under den period da bada systemen anvéndes kunde ingen effekt av réntgenteknik
pavisas.

Effekt av avldsande veterindr kunde pavisas, men var i férhallande till
sederingspreparat av mindre omfattning.

Andelen mattiiga och grava dysplaster minskar i flera raser medan andelen hundar
med HD-grad C har ¢kat hos de flesta av de studerade raserna under de senaste
aren. Denna utveckling orsakas inte av en genetisk férsamring, d& de genetiska
trenderna &r gynnsamma i manga raser. Det innebér att orsakerna bakom de
observerade férandringarna beror pa olika miljéfaktorer.

Sannolikt &r det flera faktorer i samverkan och inte en enskild faktor som forklarar
utvecklingen 6ver tid. | analyserna har framforallt en férandring av sederingsrutin
identifierats som en potentiell forklaring till den dkade andelen hundar med HD-grad
C dver tid. Okad muskelavslappning bidrar troligen till att fler hundar med subluxation
av hoftlederna kan pavisas. Vi har idag, med andra ord, ett béttre och effektivare
verktyg att upptédcka hundar med subluxation. Det har, med utgangspunkt fran de
data som finns tillgéngligt, inte gétt att faststélla exakt hur stor paverkan respektive
faktor har haft pa HD-férekomsten och andelen hundar med HD-grad C.

Okningen av andelen hundar med HD-grad C indikerar alltsa att HD-screening som
verktyg dr mer effektivt nu &n tidigare, vilket kan ha gett en tilifallig uppgang av antalet
observerade lindriga dysplaster. Det bor noteras att de observerade férandringarna
avseende sederingspreparat och dvergangen till digita! rontgenteknik nu &r
genomfdrda, varfor dessa faktorer inte forvéntas fortsatta paverka HD-utvecklingen
negativt.
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Utredningens férslag till atgarder och fortsatt arbete

A. Upprattande av avtal med réntgande kliniker om formerna fér HD-screening
och dverféring av bilder pa samtliga screenade hundar, till exempel att:

¢ Kliniken férbinder sig att tillse att all personal som arbetar med HD-
rontgen har kunskap om den av FCI| och SKK anvisade
réntgenproceduren och haller sig uppdaterad om eventuella
tillagg/andringar.

¢ Kliniken ska efterstrava att ta s3 fa bilder som majligt, med hinsyn
tagen till arbetsmiljté avseende stralskydd.

¢ Kliniken/den som utfér rontgenundersékningen inte ska ge utlatande
om HD-grad eller géra matningar pa bilderna.

¢ Anvidndning av acepromazin som sederande substans i samband med
HD-réintgen inte langre ska tillatas.

B. Regelbunden och aterkommande utbildning av klinikpersonal avseende
genomférandet av réntgenundersékningen.

C. Faststallande av tidplan fér avsiutande av analogt insé&nda réntgenbilder.

D. Oppen redovisning av aterkommande och standardiserade
avlasarkalibreringar i Sverige.

E. Utarbeta rutiner fér aterkommande och standardiserade avlasarkalibreringar
gentemot dvriga FCl-l8nder i allm&nhet och nordiska lander i synnerhet. Inom
Norden bdr regelbundna valideringar/kalibreringar av slumpmaéssigt utvalda
bilder genomféras och resultaten redovisas dppet.

F. Genomfdra en valideringsstudie till exempel av slumpméssigt utvalda hundar
av nagra lampliga raser dér bilder redan ldsta i Sverige skickas till annat
nordiskt land fér ny avldsning. Denna studie ska géras inom 2 ar,

G. Undersdka om antalet inskickade bilder fér beddmning av HD paverkar
graderingen. Detta kraver méjlighet att skilja mellan HD- och ED-bilder. HD-
utredningen &nskar darfor att detta tas hansyn till i utvecklingen av det nya
digitalrontgensystemet.

H. 1 samband med 6vergangen till det nya digitalréntgensystemet for insandning
av réntgenbilder féreslar utredningen tydliga rutiner f6r:

Att det antal HD- respektive ED-bilder som skickas in anges

Vad som ldggs in som noteringar (subluxation etc.)

Enhetlig terminologi fér noteringar (t.ex. subluxation istallet for slapp led)
Sékerstédllande av annan avladsare vid omréntgen

. SKK bér, tillsammans med ras- och specialkiubbar, arbeta for ett mer effektivt
utnyttjande av HD-index i de raser dar detta finns tillgéngligt.
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J. Verka for skapandet av en nordisk/internationell gemensam
avelsvardering avseende HD genom utbyte av data och information.

K. Ras- och specialkiubbar bér I6pande se dver utfallet av befintliga
halsoprogram och avelsstrategier, samt uppfédarnas faktiska selektion
avseende HD.

L. Ras- och specialklubbar bor utvirdera effekterna av nyttjandet av utlandska
hundar utan kdnd "HD-bakgrund”.

M. Avséttning av medel for att om 5-10 ar géra en uppféljande studie av HD-
utvecklingen.

Utredningen har identifierat féljande intressanta
forskningsomraden

A. Mdjligheten att vid skattning av HD-index ta hansyn till resultat fran
bada héftlederna.

B. Mgjligheten att vid skattning av HD-index ta hansyn till vikt och
hullbeddmning vid réntgen.

C. En forstudie avseende nordisk avelsvardering (nordiskt HD-index).

D. Studera inverkan av sederingspreparat i kombination med starkt
smaértstillande/sedativ substans vid HD-réntgen och undersdka om det
finns rasspecifika skillnader.

E. Studera grad av HD med, respektive utan, subluxation och
forekommande rasskilinader géllande utveckling av kliniska
hoftledsbesvir i fler raser &n de hittills undersokta. Malet &r att ge en
storre kunskap om mijliga skillnader avseende rasernas anatomi eller
andra faktorer som eventuellt paverkar kansligheten fér subluxation
eller kliniska symptom. Okad kunskap om eventuella rasskillnader kan i
forldngningen ge mer adekvata avelsrekommendationer for vara
rasklubbar.



Del 2 — Bakgrundsmaterial rérande
héftledsdysplasi hos hund

En historisk aterblick

Forekomsten av héftledsdysplasi, HD, hos hund observerades redan under 1930-talet
i USA av Schnelle, som da beskrev akomman hos en schaferhund (Schnelle 1937).
Darefter uppméarksammades det av Konde (Konde 1947, Schnelle 1959, Henricsson
1959) som ett kliniskt problem hos framfér allt schaferhundar. | Sverige
uppmérksammades HD som en anledning till att schaferhundar vid davarande
Arméns hundskola inte ddg som tjanstehundar (Henricsson 1959), vilket blev
utgangspunkten for att finna mojligheter att férutse kiiniska problem genom ett
screeningsférfarande sa tidigt som méjligt i hundens liv,

Eftersom ett likartat sjukdomstillstand hos ménniska sedan ldnge screenats genom
palpation redan strax efter fodelsen, genomférdes manga studier i syfte att kunna
gora det ocksa pa hund. Till skillnad fran férhallandet hos manniska visade det sig att
det inte férrén senare under valpens utveckling var méjligt att med nagon storre
precision forutse utvecklingen av en kliniskt manifest hiftledsdysplasi hos hund.
Déarfér borjade Hundskolans hundar réntgenunderstékas med standardiserade
metoder vid olika aldrar och man fann da att det, med tva réntgenprojektioner pa
tillrackligt val sederade hundar, fran cirka ett ars alder var majligt att forutse riskerna
far att senare i livet utveckla kliniska problem. Detta kunde aven langt senare visas
med en jamforelse mellan screeningresultat och férsdkringsdata i flera raser (Malm
2010).

Ganska snart upptécktes att inte bara schifrar utan alla hundar av lite stérre storlek
ganska ofta drabbades av HD. | manga lander startades under senare delen av 1960-
talet bade forskning och atgarder for att begransa férekomsten av HD. Resultaten av
denna forskning som initierades i Sverige och sedan har féljts upp i manga andra
lander, framst USA och Tyskland, bygger &n idag pa en standardiserad
réntgenprocedur som nu praktiseras med vissa modifikationer dver hela variden.
Metoden var saledes fran bdrjan utvecklad for att tidigt upptécka riskerna for kliniska
problem, men har pa senare tid ofta framst férknippats med urval av hundar lampade
for avel.

Redan ar 1959 paborjades en standardiserad och centralt registrerad undersékning
av svenska hundar (Olson 1960). Férst skedde denna registrering pa
Veterindrhégskolan men kunde fran 1976 ocksa kopplas till SKKs hundregister och
SKK tog dver administreringen av avlasningen, som under 1960- och 70-talet
utférdes pa veterindrhdgskolan av Sten- Erik Olson och hans adepter (Gunnela
Ljunggren, P-O Gustavsson, Hakan Kasstrém, Lars Audell m.fl.).

Unikt for den svenska registreringen var att den redan fran start gjordes offentlig
ocksa avseende HD-belastade individer och att det fordras en séker identifiering av
hunden, férst med tatuering och numera med mikrochip. Det svenska HD-
programmet &r dn idag unikt genom sin omfattning och langvarighet och genom att
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det &r helt baserat pa iD-mérkta individer samt att savél positiva som negativa
resultat registreras i hdg omfattning.

Redan under tidigt 1960-tal infordes restriktioner kopplat till HD-status. Férst f&r bara
schéafer men senare infdrdes ocksa fér andra raser att de inte kunde bl
utstéliningschampion eller delta i avelsklass utan att vara "fria” fran HD. Dessa regler
togs bort ar 2000 pa forslag av SKKs avelskommitté, for att halla isar
utstallningsregler och halsoprogram. Istéllet inférdes krav pa HD utan anmérkning
respektive k&nd status infér avel. For schifer och ett stort antal raser har det redan
fran ar 1986 krévts kand status. Fér ett mindre antal raser har dessutom sedan
varierande tidpunkter krévts att foraldradjuren &r fria fran HD for att fa g& i avel.

Under 1970-talet genomfardes fortsatta studier av &rftlighetens betydelse for
uppkomsten och utvecklingen av HD, men uppmérksamhet riktades ocksa pa
effekterna av olika omgivningsfaktorer, inte minst utfodringens betydelse. Inom ramen
for ett stort projekt vid Cornell University avseende utfodringens betydelse for
skelettutveckling och skelettrubbningar hos Grand Danois pavisades den negativa
effekten av en alltfor riklig utfodring under uppvéxten for alla
skelettutvecklingsrubbningar inklusive HD (Hedhammar 1974). Motsvarande effekt
kunde nagot senare ocksa pavisas specifikt for hoftledsdysplasi i flera raser
(Kasstréom 1975).

Utfodringsintensiteten och viktutvecklingens betydelse fér HD har senare kunnat
verifieras i flera studier av olika raser och i olika delar av vérlden (Keally 1997,
Krontveit 2012) inklusive Sverige (Hedhammar 2001, Sallander 2001, Andersson
2016).

Under mitten av 1970-talet publicerades en artikel som hévdade att héftledsdysplasi
(och ménga andra sjukdomar) orsakades av en vitamin C brist (Belfield 1976), nagot
som dock visats vara helt fel men &r ett gott exempel pa hur mycket tvivelaktiga
pastaenden som genom &ren spridits om uppkomsten av héftledsdysplasi.

Under aren har det diskuterats ifall HD-réntgen under tikens lépperiod har betydelse
for héftledernas utseende med avseende pa subluxation. Under slutet pa 1990-talet
publicerades en artikel d&r man métte hormonnivaer samt faststallde vilket stadie
under I6p som hunden befann sig i via vaginal cytologi. Réntgenbilder togs mellan 16p
samt under tre olika stadier av hundens |6pperiod. Réntgenbilder togs enligt FCls
protokoll f&r fenotypisk beddmning och &ven rontgenundersékning enligt PennHip for
métning av subluxation utférdes. Konklusionen var att det inte kunde pavisas vare sig
statistiska eller kliniskt signifikanta férédndringar med avseende pa grad av subluxation
kopplat tili 16p (Hassinger 1997).

Tidigt pavisade effekter av ett strukturerat avelsurval

Under 1970-talet gavs det majligheter att atervénda till Arméns Hundskola (da
Statens Hundskola) for att f6lja upp avelsarbetet avseende HD. Det visade sig d4 att
man inte kunde se nagon pataglig nedgang i dysplasifrekvens under 1960-talet, trots
att samtliga avelsdjur och avkommor réntgats sedan 1958. Férklaring visade sig
mycket enkel; trots tillgangen till underlag hade man inte i ndgon namnvard grad tagit
hansyn till detta vid val av avelsdjur.
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Genom att systematiskt ta hdnsyn till saval féraldradjurens som kullsyskonens
héftledsstatus kunde HD-frekvensen under 1970-talet sénkas fran dver 50 % &r 1965
till 28 % for hundar fédda 1975. Arvbarheten skattades till 0.4 - 0,5. Tydliga skilinader
kunde ses i HD-frekvens beroende pa parningskombination (Tabell 1) och det visade
sig &ven ha stor betydelse huruvida hansyn togs till HD-status for néra sléktingar
(Hedhammar 1979). Detta har senare utnyttjats och férfinats med inférandet av HD-
index (Malm 2010).

Tabell 1: Foraldradjurens HD-status och HD-frekvens hos avkomman hos 2 404 individer i 400 kullar
uppfédda vid Hundskolan aren 1965-1975. Ua = utan anmaérkning, HD = grad 1-3.

Parningékombination Ande! avkommor med HD
UaxUa 41%
Uaxgradl 50%
Uaxgrad 2,3 55%
HD x HD 60%

Bekampningsprogram sedermera hdlsoprogram infors

SKKs centralstyrelse antog ar 1979 bade principer for atgarder mot arftliga sjukdomar
och ett specifikt "bekdmpningsprogram”, senare kallat halsoprogram, mot
héftledsdysplasi (Hedhammar 1979). Vid det symposium om arftligt betingade
sjukdomar hos hund som avhélis vid Sveriges lantbruksuniversitet &r 1984, med 6ver
600 deitagare och som refererats i ett supplement till Svensk Veterinartidning,
redovisas férekomsten av HD i éver 30 raser fér hundar fédda aren 1976, 1980 och
1984 (Hedhammar 1986). Aven har visas effekten av foréldradjurens hoftledsstatus
pa avkommans HD-status {Swensson 1986). Se figur 1 for exempel.
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Figur 1. Andel hundar med HD-grad 1 och HD-grad 2-4, for hundar fédda 1976 resp. 1984.
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Féljande kunde da noteras:

- Andelen réntgade hundar 6kade markant i alla raser.

- Andelen Kullar efter féraldrar utan HD-belastning 6kade gradvis for att fr.o.m.
1984, med undantag fér nagra fa raser, utgtra langt éver majoriteten av alla
kullar.

- Andelen hundar med saval grav som mild form av HD sjénk dramatiskt utan
undantag i samtliga raser dar man réntgat en stor andel valpar och tagit
hansyn till foréldradjurens HD-status i avelsarbetet (Hedhammar 1976).

Fortsatt uppfoljning av HD-forekomsten under 90-talet

Under 1990-talet gavs det mdjligheter att félja utvecklingen av HD-utfallet i sju raser,
totalt dver 80 000 hundar, under en langre tidsperiod mellan aren 1976-1990
(Swenson 1997). De raser som studerades var schéfer, rottweiler, berner sennen,
tabrador retriever, golden retriever, newfoundland och sankt bernhardshund.
Féréandringen i HD-utfallet dver tid studerades och korrelerades till foréldradjurens
HD-status (eller avsaknad av kénd sadan).

Forutom att visa pa en fortsatt dkad andel undersokta och HD-fria foraldradjur
beraknades i studien dven det ekonomiska vérdet av “raddade hundar’, det vill séga
de som inte fick HD under den senare delen av perioden i férhallande till periodens
borjan, da HD-frekvensen i manga raser var mycket hég. Under 1960-talet var HD-
frekvensen annu hogre — dver 50 % i manga raser. Det ekonomiska vérdet av pa
detta satt "raddade hundar” fran grav dysplasi 6versteg i 6 av de 7 studerade raserna
den berdknade kostnaden for de réntgenundersékningar som genomforts i rasen
under perioden.

Som en jamforelse mot HD-utfallet for schéfer pa Hundskolan under 1970-talet kunde
motsvarande utfall i den privata schaferhundpopulationen visa pa dnnu starkare
effekt av avel pa HD-fria individer {ua x ua), (Tabell 2).

Tabell 2. Foraldradjurens HD-status, antal réntgade privata schaferhundar och HD-frekvens
hos avkomman 1979-1988. U.a. (utan anméarkning), HD (alla grader).

Parningskombination Antal réntgade hundar Andel avkommor med HD
Ua*Ua 21768 23%
Ua*grad 1 2849 37%
Ua*grad 2 412 40%

HD*HD 233 59%
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Slutsatser av den historiska dterblicken

Den historiska aterblicken visar tydligt pa att de tidigt insatta atgérderna med krav pa
ké&nd HD-status under framférallt 1970- och 1980-talen gav en mycket kraftig effekt
pa HD-uffallet, det vill sdga en kraftig minskning av samtliga grader av HD inte minst
de allvarligare graderna (graderat som 2, 3 och 4 vid denna tidpunkt).

« Starka effekter av val av avelsdjur
+ Kostnadseffektiv utveckling framst pa grund av tkad avel pa Ua x Ua

For en grafisk dversikt med rasexempel fér perioden 1970-2018, se bilaga 9.

Hoftledsdysplasi

Vad ar HD?

Héftleden &r en kulled mellan larbenshuvudet och héftledsskalen. Férutom ingdende
skelettdelar sa bestar leden av sa kallade mjukdelar. Ledskai och larbenshuvud ar
bekladda med brosk och mellan dem finns ett ligament. Runt leden finns en ledkapsel
som i sin tur omges av muskler i olika riktningar. [.edens stabilitet &r beroende av
flera olika strukturer, daribland ledskalens och larbenshuvudets utformning,
ledkapsel, ligament och muskler. Vid en réntgenundersdkning kan man enbart
beddéma ledens skelettdelar.

Hoftledsdysplasi, HD, &r en felaktig utveckling av héftleden under hundens uppvaxt
som kan ge upphov till inflammation/ostecartrit i hiftleden. Dysplasin resuiterar i
varierande grad av féréndringar i ledens utformning och kliniska symtom hos
drabbade hundar. En del hundar far aldrig besvar under sin livstid, trots férandringar
syniiga pa réntgen, medan andra redan i ung alder har problem med smaérta och
halta. Genetiskt ar dysplasi komplex och involverar manga gener och till det kommer
att ocksa miljofaktorer paverkar hur férandringen uttrycks. Aven om utvecklingen av
HD inte &r fullt faststélld, sa &r subluxation av larbenshuvudet, sa kallad “slapp led”,
central i utvecklingen av osteoartrit. Graden av subluxation hos den unga hunden ar
korrelerad till risken att som vuxen hund utveckla osteoartrit i héftleden.
Utvarderingen av héftledsdysplasi kan dels géras vid en klinisk underskning, med
exempelvis Ortolanitest, som &r ett kliniskt test fér bedémning av subluxation i
héftleden (vid testet ses om larbenskulan kan pressas ur héftledsskalen, vilket
innebdr ett positivt test), och dels med réntgen. Vid den kliniska undersdkningen kan
subluxationen vara mindre uttalad i den initiala utvecklingen av osteoartrit och kan
hos en del individer forandras éver tid. Vid en réntgenundersdkning kan subluxation
av héftleden pavisas, men dven avvikande form pa skelettet samt tecken pa
osteoartrit. (Johnson SP 2017).
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PennHip metoden for vardering av hoftlederna

Under 1990-talet publicerades en rad artiklar om en metod som fokuserar pa
subluxation vid HD. Metoden gar under namnet PennHip, vilket star for "The
University of Pennsylvania Hip Improvement Program”. Den gar ut pa att snarare
mata mojligheterna att mekaniskt dislokera larbenshuvudena &n att se deras lige
utan yttre paverkan. Hundar som réntgas enligt PennHip metoden &r vanligtvis sévda
och man tar tre bilder dér larbenshuvudet pressas in respektive ut fran ledskalen
samt en bild med stréackta bakben, sasom den tas vid FCl-screening. Metoden ger ett
métvarde (distraktionsindex) mellan 0 och 1. Matvérdet 0 innebér att ledhuvudet inte
rubbas ur sitt lage inne i ledskalen trots applicering av utatriktat tryck och matvardet 1
innebdr en total luxation av ledhuvudet fran ledskalen. Metoden har anvénts for att
pavisa ett samband mellan subluxation (hégre métvarden) och osteoartrit (Smith
1990, 1993, 1995, 1997). Studier av stora grupper av labrador retriever, golden
retriever, rottweiler, tysk schaferhund, amerikansk bulldog, berner sennenhund,
newfoundlandshund och storpudel har visat att subluxation &r en stor riskfaktor
associerad till att osteoartrit kommer att utvecklas (Smith 2001, Runge 2010).
Metoden som lite tidigare dn konventionell rontgenprocedur indikerar risk fér
utveckling av kliniskt manifest HD (Smith 2001) har aldrig kommit till sa stor
anvandning att den kunnat paverka HD-frekvensen i en stérre och vél definierad
raspopulation. Metoden har anvants i stora studier i forskningssammanhang, men har
inte visat sig tillampbar som screeningmetod av stora populationer i den emfattning
som roéntgas i nordiska l&nder. Det finns manga orsaker till detta sdsom dess
tilganglighet, att hundarna vanligtvis &r sdvda och den speciella utbildning i PennHips
regi som maste genomgas av den som tar bilderna. Ytterligare en nackdel &r att
resultaten inte &r offentligt tillgangliga. Den stérsta fortjdnsten med metoden ar som
komplement vid kliniska undersékningar infér eventuell operation och for att bedéma
risken for en individ med HD att utveckla osteoartrit i framtiden.

Hoftledsrontgen ger en bild av ledens utformning

Gradering av hundens hoftleder baserat pa “traditionell” réntgenundersékning sker i
Sverige enligt normer faststéllda av Fédération Cynologique Internationale (FCI).
Normerna bygger pa ledskalens form, djup och kontur samt passformen mellan
héftledskula och héftledsskal. Aven ledhuvudets position inne i ledskalen beddms,
det vill séga ifall det ligger djupt pa plats eller om det féreligger en subluxation
alternativt luxation. Yiterligare ett stéd fér bedémningen kan vara att méta Norbergs
vinkel, vilken som en referens ska vara ungefar 105° for héftleder som inte ar
dysplastiska. Férutom detta tillkommer en bedémning av om det finns benpélagringar
runt leden. Lederna graderas i fem kategorier;

A normala héftleder grad A
B normala héftleder grad B
C lindrig dysplasi

D mattlig dysplasi

E hdggradig dysplasi
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Malsattningen med halsoprogram avseende HD

SKK bedriver sedan lang tid tillbaka ett hilsoprogram fér HD, vilket innebdr att man
"screenar” fér HD genom att réntga sa manga individer som mdijligt inom en hundras
dar HD anses vara ett bekymmer. Sjélvfallet &r det viktigt att potentiella avelsdjur av
de berérda hundraserna réntgas, men dven individer som inte ska ga i avel bér
rontgas for en battre helhetsbild av populationen och en sakrare avelsvardering.
Malséitningen med programmet &r att, med HD-réntgen som en indikation pa
ledkvalitet, successivt minska andelen hundar som uppvisar kiiniska besvdrav HD i
de berérda raserna. Det bér podngteras att den screening som gors genom
rontgenundersékning ger en bild av hiftledens utformning. Det &r dock inte méjligt att
enbart ulifran rontgenbilden utidsa om en hund har besvar av sin HD eller inte.
Réntgen och avidsning inom SKKs héfsoprogram syftar alltsa inte till att faststélla
individens kliniska status. Réntgenundersdkning kan aldrig bli en exakt metod fér
faststillande av en hunds héftledsstatus. Styrkan med denna typ av screening &r att
det ar mojligt att undersoka ett stort antal hundar pé ett relativt enkelt sétt och att
resultaten &r offentliga.

Rutiner och arbetsgang vid rontgen

Antalet kliniker och djursjukhus med tillstand att bedriva réntgenverksamhet har gatt
fran 265 till cirka 400 fran 2000-talets borjan till 2018. Siffrorna &r ungeférliga och
bygger pa kontakt med Stralsdkerhetsmyndigheten. Det innebar att méjligheten att
finna en klinik for HO-réntgen av hund har utdkats.

FCl-metoden for gradering av hoftlederna infordes i Sverige ar 2000. FCI har
publicerat tva styrande dokument dér det ena beskriver administrativa rutiner och det
andra hur en bild ska tas - FCI/Admin/46-2009-annex1-en och FCI/Rad proc/46-2009-
annex2-en.

| dessa finns en rad rutiner som maste fdljas bland annat att hunden vid
rontgenundersdkningen maste vara tillrdckligt sederad eller sévd sa att musklerna &r
fullsténdigt avslappnade under réntgenundersékningen. Detta ar en férutsittning for
att kunna utvérdera om en subluxation féreligger eller inte. Det &r dven viktigt ur
stralskyddssynpunkt. | Stralsdkerhetsmyndighetens foreskrifter skrivs att endast
personer som verkligen behdvs ska vara inne i rontgenrummet och da kunna sta sa
langt som madjligt fran réntgenutrustningen. Vidare star det att [ampliga atgarder ska
vidtas for att djuret ska vara sa stilla som mdjligt utan att nagon behéver halla i det
(SSMFS 2018:2, 4 kap, 68§).

Information till klinikerna om HD med bland annat en bildserie om hur en godkand bild
ska tas finns pa SKKs hemsida.

https/iwww skk se/sv/Vara-dokument/Ovriga-dekument/Avel-och-halsa/HB-for-veterinarer--
presentation/
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Rutiner och arbetsgang vid HD-avlésning

Arligen beddms i storleksordningen 15 000 HD-bilder i Sverige. Avldsning gbrs tva
ganger i veckan, utom vid jul-nyarshelger och i samband med semesterperioder, da
avldasningen sker mer sdllan. | stort sett samtliga bilder som avléses skickas in till
SKK fér avldsning fran klinik/djursjukhus via det onlinesystem som i dagligt tal
bendmns digitalrdntgen. Bilderna kommer initialt till kanslister som kontrollerar att alla
uppgifter pa remissen &r ifylida, att hundens identitet (registreringsnummer och/elier
chipnummer) stdmmer med vad som &r angivet pa réntgenbilderna, att datum fér
réntgenunderstkningen pa remissen stimmer med datum pa réntgenbilden, att
bilderna &r mérkta med vénster alternativt héger sida. Om det &r angivet att hunden
ar ledopererad ska journalkopia rekvireras i de falt den inte &r bifogad till remissen.
Markningen far inte vara digital utan den ska vara permanent infotograferad i bilden.

Bilderna dverférs darefter till aviasande veterinérers arbetsstation, vilken bestar av
tva skdrmar fér bilder och en skarm for administrativ text om hunden och registrering
av avlasningsresultat. P4 den administrativa datorn finns en lista med vad som ska
avlasas dér avlidsaren kan se rontgande klinik, om det &r HD, ED eller baddadera samt
hundras, kon, fodelsedata, registreringsnummer, undersékningsdatum,
journalnummer och réntgennummer.

Vid avldsningen Klickar avldsaren pa en hund och da visas en administrativ sida for
just den hunden, vilken har flera informationsfalt. Dessa innehéller, férutom
ovanstaende, dgarens namn och kontaktuppgifter, hundens namn, eventuellt
chipnummer, hundens vikt, information om sedering samt om hunden har ett
ED/HD/knéledsresultat registrerat i annat nordiskt land. Om hunden &r yngre dn 12
méanader kommer det upp en réd text som upplyser om detta dar det star OBS Enbart
prefiminér ronigen.

Ett av informationsfélten har rubriken omrontgen/returer. D&r syns om drendet har
gatt i retur till kliniken samt om det finns ett tidigare réntgenresultat. | bada fallen ses
datum for nér detta gjordes, men det gar inte se vare sig vilken veterin&r som gjorde
beddmningen vid det tidigare rontgentillféllet eller orsaken till att &rendet har gatt i
retur. Arendereturer kan ha manga olika orsaker, men fér att se vad dessa &r
orsakade av maste handlaggarna kontaktas. Returorsaker kan klickas for i en lista
som innehalier foljande val; korrekt méarkning saknas, bilden innehéller for mycket
brus, artefakter gér att bilden inte kan bedémas, bilden &r otydlig pa grund av
rérelseoskérpa, suboptimala bearbetningsparametrar, hunden ligger roterad i
béckenet, bakbenen &r lyfta uppat alternativt tryckta nedat, bakbenen &r vinklade utat
alternativt inat, knalederna &r roterade utat alternativt inat, sakrum &r inte inkluderad
och fabellerna &r inte inkluderade. Det gar dessutom att ange i fritext om det &r nagot
annat &n det som tas upp i listan som gér att drendet maste ga i retur.

Kliniken har méjlighet att skriva noteringar ifall det &r nagon yiteriigare information
man vill framféra. Det finns dven en fraga om hunden &r ledopererad och i sa fall kan
kliniken ladda upp en journalkopia alternativt att kansliet kontaktar kliniken och ber
om en journalkopia.
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Nar bilderna sedan bedéms kan avldsaren justera vissa parametrar i bilden, men inte
korrigera for felaktig position eller &ndra de grundparametrar som ingar i den
radatabild som kliniken har tagit. Det gar till exempel att férstora, vinda och vrida,
andra svértning och gdra matningar, Det kan férekomma att avlasaren ber kliniken
gora en ny bearbetning av den radatabild som tagits. | dessa fall behéver hunden inte
réntgas pa nytt. Det hénder néstan uteslutande fér armbags- och knéleder dar
detaljerna pa bilden ar mer avgérande &n vid bedémning av hoftlederna dér stirre
strukturer bedéms.

Vid bedémningen kan avlasaren klicka i en ruta och vélja nagon av bokstéverna A - E
samt, om det férekommer, vélja att addera lindriga, mattliga eller kraftiga
benpalagringar. Det finns dven alternativet ej bedémbar, vilken kan anvindas om det
till exempel finns ett tidigare benbrott som involverat héftleden. | dessa fall gar det
inte att veta hur leden skulle ha seit ut om den inte rakat ut fér detta.

Vid insdndning av bilder fér gradering &r det méjligt fér kliniken att skicka in fler &n en
bild. Som vid ins&ndning av endast en bild gérs initialt en bedémning av bildens
allmanna kvalitet inklusive hundens position. Om fler bilder (fran samma eller clika
rontgentiliféllen) med olika grad av subluxation (ledslapphet) finns att beddma ska
den bild som visar stérst grad av subluxation viga tyngst enligt FCls anvisningar. Om
ingen av de bilder som skickats in uppvisar subluxation gérs en sammanvégd
beddmning av ovanstaende kriterier dar avldsaren tar lika hansyn till alla bilder
forutsatt att de inte &r patagligt tekniskt felaktiga. Det &r alltsa inte sa att varje enskild
bild ges en bokstavsgradering.

Det gar att géra en notering pa certifikatet dar den vanligaste ar att ange om hunden
har en s kallad évergangskota. Overgangskota &r en medfédd missbildning i
korsbenet eller sista 1andkotan som kan innebdra att en kota &r hilften kors- och
hélften landkota. Oftast har detta inte nagon betydelse for hunden, men det finns fall
da den kan orsaka problem i form av fortrdngning av ryggmaérgen vilket ar orsaken till
att det anges som en extra information.

Skillnaden mellan en analog och en digital bild

Skillnaden mellan analoga och digitala réntgensystem ligger i hur de réntgenstralar
som passerat kroppen tas emaot. | ett analogt system ar det kassetter med réntgenfilm
som &r mottagare. Darefter framkallas rontgenfilmen. Digitala system har tva
huvudtyper av mottagare i form av kassettbaserat respektive detektorbaserat system.
Istéllet for att anvanda réntgenfilm omvandlas réntgenstralarna som passerat kroppen
med hjalp av olika typer av elektronik till digitala bilder, som sedan kan studeras i en
dator. Digitala bilder gar att printa ut, men detta &r inget som goérs numera. | ett digitalt
rontgensystem &r det lattare att ta fler &n en bild. Detta pa grund av att inte varje bild
maste framkallas i en framkallningsapparat innan man kan se om hunden ligger i ratt
position.

| Sverige har dvergangen fran analoga till digitala system gatt patagligt fort pa
veterindrsidan. De forsta systemen bérjade anvandas i bérjan av 2000-talet och
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under de nérmsta fem aren sags en snabb dvergang fran analoga till digitala system.
Det finns dock inga siffror pa detta eftersom teknikskifte inte registreras nagonstans,
sa detta &r enbart en subjektiv uppskattning (K Hansson).

Nar det géller hur HD-bilder har skickats in till SKK sa underiéttades detta patagligt
nar det blev mgjligt att skicka in digitala bilder online hésten 2010. Innan den
mdjligheten fanns sa skickades merparten av alla bilder via post oavsett om det var
analoga bilder eller digitala bilder som &verforts till en CD/DVD eller printats ut pa
olika s&tt. Vid sammanstéiiningar av antal digitala respektive analoga bilder som
skickats in till SKK finns saledes en os&kerhet i klassificeringen, da det endast 4r de
som skickats in online som kodats som digitala bilder.

Digitala bilder gar att &ndra pa samma satt som ett foto taget i exempelvis en
mobilkamera. Férgskala, svértning, forstoringsgrad med mera kan éndras. Det gar
dock inte att &ndra hundens position i en digital bild. N&r det gailer rontgenbilder inom
veterindrmedicinen férekommer det missuppfattningar i form av att detaljer syns
battre pa digitala bilder. Det &r en sammanblandning med att det i en digital bild kan
sdrskiljas fier nyanser inom svart-gra-vit skalan, det vilt séiga kontraster syns tydligare
men inte detaljer.

Kombinationen av att merparten av landets kliniker/djursjukhus numera anvinder
digitala system och méjligheten att skicka HD-bilder online till SKK kan innebéra att
fler @n en bild skickas in, vilket innebér att avidsarna har tillgang till mer information
vid graderingen.

Kalibrering av rontgenavlasning

Nordiska kennelunionens réntgenpanel méts tva ganger per &r. Infér varje méte
skickar varje land ut bilder som sedan diskuteras, vanligen 40 HD-bilder per méte.
Den typ av bilder som ska diskuteras bestims pa féregadende mote. Det &r ett brett
spektrum som ligger bakom vilka bilder som véljs ut sdsom en vanlig ras, en ovanlig
ras, en specifik rastyp, ett specifikt bedémningskriterium med mera. Fokus ligger p&
att vélja ut bilder som &r svéra att bedéma sa att de kan utgdra ett
diskussionsunderlag for kalibrering av avldsarna.

Infor varje méte har varje land ocksa méjlighet att vélja ut réntgenbilder som fatt olika
beddmning vid dverklagan hos nordiska panelen och lyfta upp dessa for vidare
diskussion i panelen. Panelen diskuterar alltsa inte resultatet som sadant, det &r
redan satt och &ndras inte, utan fokuserar pa varfor olika ldnder/olika avl4sare gjort
olika beddmning i det aktuella fallet och vilkken bedémning som ska anses vara den
korrekta om ett liknande fall (samma/liknande anatomisk utformning) skulle dyka upp
igen.

Olika former av kalibreringar har tidigare skett i Sverige baserat pa 6nskemal eller
behov. Exempelvis genomftrdes en kalibrering avseende golden retriever pa
onskemal fran rasklubben for ett antal &r sedan.
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Arligen ses avlésarnas procentuella férdelning mellan de olika graderingarna éver.
Detta kan dock inte likstéllas med en kalibrering, eftersom avlidsarna inte bedémer
samma bilder under ett ar.

FCI planerar att halia ett internationellt aviasarméte i Helsingfors hosten 2020 med
fokus pa beddémning och gradering av héftleder.

HD-réntgen som underlag i avelsarbetet

Rontgenresultatet, inget perfekt matt pa avelsvardet

Risken fér att en hund ska utveckla HD &r betingad av saval arv som milj,
arvsgangen ar komplex och kvantitativ, det vill séga saval flera gener som
omgivningsfaktorer paverkar utfallet. Egenskaper med kvantitativ nedarvning uppvisar
en kontinuerlig variation (t.ex. 1&ngd och vikt). Aven fér HD &r den underliggande
variationen kontinuerlig. Utifran réontgenbilden gar det dock inte att se all den variation
som finns i egenskapen utan man har behévt dela in héftledens utseende i olika
kategorier (A-E). Det har innebdr i praktiken att inte alla hundar med exempelvis HD-
grad C &r identiska med avseende pa ledkvalitet, men det gar inte att enbart utifran
individens fenotyp (HD-grad) bedéma var pa den underliggande skalan hunden
befinner sig i fraga om ledkvalitet (Figur 2).

"Troskel" mellan
HD-grad B och C

A B C D E

Figur 2. Hoftledsdysplasi, HD, beddms pa en skala fran A-E, men den underliggande variationen ar
kantinuerig. Tva hundar med exempelvis HD-grad C kan med andra ord ha olika genetiska
forutsattningar, dven om vi inte kan skilja dem at vid en rintgenundersékning.

Ur avelssynpunkt dr dessa sa kallade kategoriska egenskaper, eller
troskelegenskaper, svarhanterliga. Férekomsten av mer eller mindre godtyckliga
trosklar kan medféra att det avelsmassigt gors stor skillnad pa tva individer vars
genetiska forutsattningar for egenskapen kan vara mycket lika, men dar den ena
individen precis har trillat éver troskeln (till t.ex. HD-grad C) medan den andra hamnat
péa andra sidan (HD-grad B).

Den enskilda hundens fenotyp, dess réntgenresuitat, r alltsa inget perfekt matt pa
hundens neddrvningsformaga avseende hoftledskvalitet. De arvbarhetsskattningar
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som gjorts baserade pa svenska data ligger kring 35-45 % i de flesta raser. Det
betyder i praktiken att runt 35-45 % av den variation som finns i HD-status mellan
olika hundar i en ras beror pa érftliga skilinader, resterande orsakas av icke-genetiska
effekter, sa kallad miljopaverkan (t.ex. utfodring, motion etc.). Fér den enskilda
hunden gar det inte aft veta precis i vilken utstrackning dess HD-grad beror av arv
eller miljo.

HD-index ger sdkrare avelsvirdering

For en sdkrare beddmning av en individs nedarvningsférmaga avseende HD &r det
vardefullt att dven véga in information om HD-status hos néra sléktingar till hunden
{foraldradjur, syskon och eventuella avkommor). | drygt 40 raser gérs numera denna
typ av sammanvagning av information rutinméassigt med hjilp av statistisk metodik.
Det vérde som fas fram vid berdkningen kallas fér hundens skattade avelsvirde, eller
HD-index. Vid val av raser aktuella for HD-index tas i férsta hand hansyn till antal och
andel rdntgade hundar i rasen samt férekomsten av HD. Innan inférande av index
fors en dialog med berérd ras- och specialklubb.

Genom skattning av avelsvarden &r det mojligt att fa en battre uppfattning om var pa
den underliggande férdelningen en hund befinner sig, och vad den kan férvéntas
nedérva i fraga om ledkvalitet. HD-index skattas rutinméssigt av SKK sa ofta som en
gang i veckan och publiceras i SKKs e-tjanst Avelsdata, dar de &r tillgéngliga for
uppftdare och hanhundsédgare som verktyg i avelsurvalet. HD-index infordes i de
forsta raserna ar 2012 och har successivt kommit att omfatta fler raser. Avelsurval
baserat pa index har anvénts i manga ar inom savil livsmedelsproducerande djurslag
som héstaveln, med stora genetiska framsteg som resultat.

" o = T : Bl
50 6l 70 80 90 100 11 120 130

Skattat avelsvarde for HD

Figur 3. Spridning i HD-index (skattat avelsvarde fér HD) f6r hundar med olika HD-grad (exempel hamtat
fran data for berner sennenhund). Individer med battre HD-status far generellt ett hégre (battre) index.
Det finns dock en dverlappning mellan kurvorna som spegtar effekten av att man vid skattningen av
avelsvarden dven tar hansyn till slaktingars resuitat och korrigerar fér en del icke-genetiska fakiorer som
kan paverka resultatet

Av figur 3 framgéar att en hund med HD-grad C i vissa fall kan ha ett avelsvirde som
&r battre an for en del A- eller B-hundar, Det beror pa att HD-graden dven paverkas
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av icke &rftliga faktorer, varfér C-hundars genetiska kvalitet kan skilja sig at.
Avelsurval enbart baserat pa hundens HD-grad &r saledes ett nagot trubbigt
instrument. Risken &r att en del genetiskt vardefulla hundar utesluts fran avel, medan
andra som ar mindre l&mpliga anvénds.

SKKs policyuttalande

SKKs avelskommitté (AK) har gjort ett policyuttalande rérande HD. Uttalandet i sin
helhet finns att |&sa pa skk.se (https://www.skk.se/sv/iuppfodning/realer-policys-och-
lagar/avelskommittens-policyuttalanden).

Vad géller hundar med lindrigare former av dysplasi uttalar SKK/AK foljande:
"SKK/AK menar alt det i enstaka fall kan vara motiverat att anvédnda hund i avel med
resultat fran HD-screening som &r sémre &n grad B, med hansyn till andra viktiga
egenskaper och/eller populationens langsiktiga utveckling med avseende pa genetisk
variation. | det fall hund med HD-resultat sémre &n grad B anvénds i avel &r det viktigt
att sdkerstélla att parningskombinationen inte medfér 6kad risk for kliniska problem till
foljd av HD hos avkommorna. Vidare vill SKK/AK understryka att anvéndning av hund
med HD-screeningsresultat sémre &n grad B i avel ska vara sparsam och atféljas av
noggrann utvirdering av avkommorna. | ndsta generation bér i férsta hand hundar
med normala héfter alternativt HD-index éver 100 ses som potentiella avelsdjur.”

Av uttalandet framgar SKK/AKs syn pa avel med grava och mattliga dysplaster, dar
SKK/AK menar att "det infe kan anses férenligt med grundreglernas punkt 2:2 att
anvéanda hund med HD-grad E i avel, eller att para hund med HD-grad D med annat
an hund graderad som A eller B alternalivt i parningskombination dar HD-index &r
stérre &n 100. Oavsett HD-grad ar det inte heller forenligt med grundregeln att
anvédnda hundar med kiiniska symptom pa HD i avel.”

Kan en hund med HD-grad C vara lamplig i avel?

HD-grad C innebdr lindrig dysplasi. En lindrig dysplasi kan orsakas av en subluxation
(ibland bendmnd som slapphet) i leden, men kan ocksa bero pa att ledens utformning
i nagot annat avseende avviker fran vad som anses optimalt. Bedémningen HD-grad
C innebdr alltsa att utformningen av hundens héftled, sa som den framtrader vid
réntgen, inte &r optimal. En hund med HD-grad C kan i vissa fall dven ha
benpélagring (osteoartrit) som ett tecken pa att leden inte &r optimal. Graden séger
dock ingenting om vilken klinisk paverkan ledens utseende har pa hunden, eller i
vilken utstréckning HD-grad C orsakats av arv respektive miljé for den specifika
individen. Det &r med andra ord viktigt att i sammanhanget skilja mellan vad som ar
en icke-optimal ledutformning och vad som kan anses vara en sjukdom/defekt eller
ett funktionshinder som kan nedérvas, nagot som inte &r méjligt att sakerstilla pa
individniva baserat enbart pa en rontgenbild. Forskning baserad pa svenska data
med réntgenresultat frin SKK samt férsakringsstatistik fran Agria avseende liv- och
veterindrvardsskador relaterade till héftleden visar dock pa att hundar med lindrig
dysplasi har en mycket lag risk att utveckla kliniska symptom (Malm 2010).

43



Men vad betyder det har for en hund med HD-grad C nar det géller dess lamplighet i
avel? Enligt principen fér kvantitativa egenskaper kommer en hund med HD-grad C,
som beskrivits ovan, generellt att ha ett sémre avelsvarde avseende HD &n en hund
med HD-grad A eller B. Sannolikheten for att en hund med HD-grad C ska lamna
dysplastisk avkomma ar alltsa generellt hégre jamfért med en hund med normala
leder. Manga raser har genom SKKs hélsoprogram krav pa att endast hundar med
HD-grad A eller B far anvéndas i avel. | andra raser finns inget sadant uttalat krav i
SKKs regelverk och i vissa av dessa skulle en generell princip att utesluta samtliga
hundar med HD-grad C ur avel medfdra att en stor andel av populationen tas ur avel.

Genom skattning av avelsvarden, HD-index, dr det mijligt att gora en atskillnad i
fraga om avelsvérde melian hundar inom kategorin HD-grad C. Beroende pa rasens
HD-férekomst kommer en varierande andel av hundar med HD-grad C att forvintas
ha en battre nedarvningsférmaga avseende HD &n den genomsnittliga hunden i
rasen. | det enskilda fallet kan alltsa en hund med HD-grad C utgéra en tiligang i
avelsarbetet, forutsatt att man i parningskombinationen sakerstaller att det andra
avelsdjuret har en nedarvningsférmaga avseende HD som kompenserar for hunden
med HD-grad C sannolikt |&gre avelsvirde, det vill s&ga parningskombinationens
kullindex bér ligga dver 100.

HD-index gdr det alltsa enklare att skilja hundar med HD-grad C at avelsméssigt. |
raser for vilka index &nnu inte finns tillgéngligt &r det svarare att bedéma avelsvirdet
for en hund med HD-grad C. | dessa raser bor en kombination med en hund med HD-
grad C, ndr den kan anses motiverad med hansyn till andra viktiga egenskaper,
innebara att det andra avelsdjuret kan kompensera med et férvantat hogre
avelsvarde for HD. Detta for att sakerstélla att parmingskombinationen inte medfér
6kad risk for kliniska problem till féljd av HD hos avkommorna. Det bir poangteras att
forsiktighet ska tilldmpas vid dvervagandet av hundar med HD-grad C i avel. | relativt
sma raser med en mindre avelsbas och/eller hdg frekvens av HD kan en sadan hund
vara en tillgang for rasen. | raser med stérre populationer och stirre avelsbas dar
hoftleder inte &r ett stort problem finns det generellt ingen anledning att anvanda
hundar med HD-grad C.

| raser med hélsoprogram for HD pa niva 3 utan HD-index inneb&r avel pa hundar
med HD-grad C alltid att avkommorna beléggs med registreringsforbud. | raser som
har eller har haft nivd 3 och nu HD-index finns mdjlighet att ansdka om krav pa
preliminart kullindex éver 100. Det bor dven poéngteras att hund med kliniska
symptom av HD sjélvfallet aldrig ska anvéndas i avel, oavsett HD-grad. Detta
omfattar dven oréntgade hundar med symptom av HD samt hundar med kliniska
symptom som réntgats och diagnostiserats pa klinik men inte avlasts via SKK.
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Ordlista

Acepromazin — den akiiva substansen i sederingsmedlet Plegicil.

Affekterad — begreppet anvinds om en hund som har en sjukdom. En kiiniskt
affekterad hund har utvecklat sjukdomstecken. Ibland anvénds begreppet "genetiskt
affekterad” om individer som har dubbla anlag av (&r homozygota f6r) en sjukdom
med autosomal recessiv nedarvning. Dessa individer behdver inte nédvindigtvis ha
utvecklat sjukdomen dnnu men kan férvéntas géra det senare i livet.

Analog rontgenbild — en réntgenbild dar mottagardelen utgérs av nagon typ av
kassett/film system som sedan framkallas i en framkallningsapparat eller i
framkallningsbad.

Artros (klinisk) — en inflammatorisk sjukdom som leder till successiv nedbrytning
(degeneration) av ledbrosket men &ven férandringar i ledkapsel och skelett. | tidigt
skede av sjukdomen kan réntgenbilderna vara normala. | senare stadier kan man pa
rontgenbilderna se benpalagringar. Se dven Artros (vid rontgen), benpalagringar och
osteoartrit.

Artros (vid rontgen) — om endast brosket ar férdndrat sa kan réntgenbilden vara
normal. Den svenska terminologin likstéller ofta artros med osteoartrit. | engelsk
litteratur &r det vanligare att man anvander ordet osteoarthritis nir man avser bade
artros och osteoartrit. Se dven Artros (kliniskt), benpalagringar och osteoartrit.
Arvbarhet — kallas dven for heritabilitet. Arvbarheten ar ett statistiskt matt som anger
hur stor del av den métbara variationen (fenotypisk variation) hos en egenskap som
beror pa arvet (genetisk variation).

Arvsanlag — se Gen.

Arvsmassa - se Genom.

Avel — en av ménniskan styrd selektion av husdijur i syfte att paverka utvecklingen av
olika egenskaper i 6nskad riktning.

Avelsdata - SKKs e-tjanst Avelsdata finns tillgénglig via www.skk.se. Tjdnsten ger
atkomst till registrerade uppgifter i SKKs databas, bade for enskilda hundar och pa
rasniva. Avelsdata &r ett vardefullt verktyg for avelsplanering, saval fér uppfodare
som for avelsfunktionarer i special- och rasklubbar.

Avelsframsteg — genetisk forbéttring av olika egenskaper genom avelsurval. Hur
stort framsteget blir beror pa séakerheten i avelsvarderingen, intensiteten i
avelsurvalet, den genetiska variationen i egenskapen och generationsintervallet.
Avelsindex - se Avelsvéarde och Index.

Avelsmal — ett fér en hundras eller population definierat mal som beskriver vad man
onskar uppna med avelsarbetet. Avelsmalet utgor grunden i ett avelsprogram och
underlattar 1ampliga och &ndamalsenliga prioriteringar i aveln.

Avelskommitté, SKKs — Avelskommittén, AK, dr SKKs kommitté fér avelsfragor. AK
verkar for att avelsarbetet utvecklas efter de fér SKK-organisationen gemensamma
och dvergripande riktlinjerna och stddjer vid behov ras- och specialklubbar i deras
arbete med avelsfragor. AK faststéller de av klubbarna utarbetade rasspecifika
avelssirategierna, RAS, och beslutar om exempelvis hilsoprogram,
registreringsregler och andra bestdmmelser som berér avelsarbetet. AK anordnar
aven konferenser och utbildning for klubbarnas avelsfunktionérer.

Avelspolicy, SKKs — SKKs Avelspolicy formulerar pa ett vergripande satt
organisationens syn pa avelsarbetet med hund. Policyn slar fast att avel och
utveckling av rashundar ska vara malinriktad, langsiktig och hallbar.

Avelsstrategi - se RAS,

Avelsurval — urval av de individer i en population som, baserat pa de uppsatta
avelsmalen, valjs ut att bli féraldradjur till nésta generation. Genom avelsurval kan
genetiska framsteg goras, férutsatt att det finns genetisk variation i populationen.
Avelsvirde — ett matt pa en individs nedarvningsférmaga for en, eller flera,
egenskaper. | praktiken gar det inte att berékna det exakta eller sanna avelsvirdet.
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Avelsvardet kan dock skattas utifran den information som finns tillganglig om
individen sjélv och dess slédktingar. Det skattade avelsvérdet, ibland kallat fér index,
ar en forutsagelse om hur hundens avkommor kommer att utvecklas i en viss
egenskap, och inte ett matt pa vad avelshunden sjalv har for resultat. Se dven Index.
Avelsvardering — utvardering av potentiella avelsdjurs nedarvningsférmaga.
Avelsvarderingen kan t ex baseras pa individens fenotyp, dess genotyp eller pa det
skattade avelsvéardet (BLUP-index).

Benpalagringar — vid en inflammation i leden (artros) kan det bildas benpalagringar
runt leden s.k. osteofyter vilka pa svenska kallas for benpalagringar. Se dven artros
(kiinisk och vid réntgen) och osteoartrit.

BLUP — férkortning for "Best Linear Unbiased Prediction”. Statistisk metod som
anvénds for skattning av avelsvarden (index). Tar hansyn till information fran
slaktingar och méjliggdr korrigering fér systematiska miljéeffekter. Tillimpas bl a for
skattning av HD- och ED-index samt mentalindex.

Central registrering — innebdr att resultatet fran t ex en hélsoundersdékning, tavling
eller mentaibeskrivning registreras i SKKs databas och publiceras i SKKs e-tjanster
Hunddata och Avelsdata.

Degenerativ — nedbrytning, oftast aldersrelaterad forsamring.

Digital rontgenbild — en réntgenbild dér mottagardelen utgérs av nagon form av
digital utrustning vilket kan vara bildplattor eller olika typer av detektorer.
Réntgenrdret som alstrar réntgenstralningen ar densamma vid en analog och en
digital réntgenbild. Det ar mottagardelen som &r olika.

Dystrofisk — férsvagning eller fértvining som ofta beror pa otillrécklig utveckling eller
naringstillférsel.

FCI - Fédération cynologique internationale. En internationell sammanslutning av
kennelklubbar. Organisationen har &ver 90 medlemslénder.

Fenotyp — &ven kallat féreteelsetyp. Fenotypen &r det vi kan observera (tex en
individs pélsfarg eller forekomsten av en sjukdom), d v s resultatet av bade arv och
mil}d. | fraga om HD avses med fenotyp normalt hundens réntgenresultat, dess HD-
grad.

Fenotypisk variation — den variation som kan métas/beskrivas for en egenskap, d v
s de skillnader i fenotypen som finns mellan olika individer. Den fenotypiska
variationen kan delas upp i genetisk variation, slumpmaéssig miljdvariation och
systematisk miljévariation.

Fenotypselektion — individurval. Avelsurval baserat pa individens egen fenotyp, t ex
dess hélsostatus, beteende eller tavlingsresultat. Individurval fungerar bast fér
egenskaper med relativt hdg arvbarhet, dar fenotypen i stor utstrackning styrs av arv.
Fenotypselektion fér HD baseras traditionellt pa hundens HD-grad vid réntgen.

Gen — arvsanlag. En gen utgér ett avgréinsat avsnitt av DNA-molekylen. Arvsmassan
hos hund innehaller cirka 19 800 proteinkodande gener.

Genetisk variation — férekomst av genetiskt olika individer inom en population.
Genetisk variation &r en forutsattning for saval avelsarbete (artificiellt urval) som
naturligt urval {evolution). Genetisk variation skapas genom nya mutationer och
genfloden mellan populationer och minskar genom genetisk drift, inavel och genom
avel med fa individer.

Genetiskt framsteg — se Avelsframsteg.

Genom - den totala méngden DNA hos en organism, i dagligt tal en individs hela
arvsmassa.

Genotyp - de genvarianter (alleler) en individ bar pa. Ofta pratar man om genotypen
for en enskild gen (i ett enskilt locus) och da har varje individ tva alleler som kan vara
lika (hunden &r homozygot i detta locus) eller olika (heterozygot).

Gradering — se HD-grad.

Grav dysplasi —~ se Higgradig dysplasi.

Grundregler, SKKs - regelsamling fér samtliga organisationens medlemmar, d v s
ocksa de som enbart |6st medlemskap i special- eller rasklubb. Reglerna beror
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alimant god hundhalining, sportsligt upptrddande och vad medlemskapet innebr.
Grundreglerna fordjupar sig i avelsetik och uppfédaretik och ger en god végledning i
vad som fordras av en uppfédare inom SKK-organisationen.

HD - Héftledsdysplasi. Utvecklingsrubbning i héftlederna som férekommer inom
manga raser. Halsoprogram fér HD med krav pa réntgenundersékning av avelsdjur
fére parning finns i ett stort antal raser. HD fdljer en kvantitativ nedarvning.

HD-grad — Gradering av hoftledsstatus, baserat pa réntgenundersékning, sker enligt
normer faststallda av FCI. Normerna bygger pa dels passform mellan hoftledskula
och hiftledsskal, dels pa djupet av skalen d v s hur djupt hoftledskulan ligger inne i
skalen. Lederna graderas i 5 kategorier: A = normala hoftleder grad A, B = normala
hoftleder grad B, C = lindrig dysplasi, D = méttlig dysplasi, E = héggradig dysplasi.
HD-index - hundens skattade avelsvérde (nedarvningsférmaga) avseende
hoftledsdysplasi. HD-index skattas rutinméssigt i vissa raser och publiceras i SKKs e-
tianst Avelsdata. Se dven Avelsvérde och Index.

HD-status - se HD-grad.

Heritabilitet — se Arvbarhet.

Halsoprogram, SKKs — ett av SKK organiserat program for central registrering av
understkningsresultat. SKKs hélsoprogram finns pa olika nivaer (1-3), beroende pa
vilka krav som stalls pa avelsdjuren. Halsoprogrammet fér HD har funnits sedan
1970-talet och omfattar ett stort antal raser.

Hoftled — kallas pa svenska for larled och bestar av 1arbenshuvudet (caput femoris)
och hiftledsgropen (acefabufum) med tillhérande mjukdelar sdsom ledbrosk och
ledkapsel.

Hoftledsdysplasi — se HD.

Hoftledsréntgen — central beddmning och registrering av hundens héftledsstatus
genom rontgenundersokning &r ett led i SKKs hélsoprogram for bekdmpning av
héftledsdysplasi. Rontgen for officiell bedémning och registrering hos SKK sker efter
12 respektive 18 manaders alder beroende pa ras.Den hogre aldersgrénsen galler for
ett mindre antal (11 st} mycket storvuxna raser.

Hoggradig dysplasi - Motsvarar enligt FCls bedémningssystem HD-grad E.
Icke-genetiska faktorer — se Miljéfaktorer.

Index — eller avelsindex. Det skattade avelsvardet for en egenskap (t ex HD, ED eller
beteendeegenskaper) kallas ibland for index. Indexvérdet uttrycker individens
nedarvningsférmaga (skattade avelsvarde) for egenskapen i férhallande till
genomsnittet i rasen. SKK tillhandahaller index for hoft- och armbagsledsdysplasi (s k
HD- och ED-index) i flera raser (ar 2019 finns HD-index fér 42 raser). Hundens index
ar inte konstant dver tid, utan kan dndras aliteftersom ny information avseende HD
hos slaktingar till hunden tilikommer i SKKs databas.

Indexselektion — urval dar olika egenskapers fenotyp, eller skattade avelsviarde,
"végs" mot varandra. Brister i en egenskap kan da uppvigas av fértjanster i en
annan. Indexselektion ar vanligen svart i praktiken eftersom det férutsatter att man
bestdmmer sig for hur viktig varje egenskap &r i férhallande till de andra
egenskaperna. Jamfor Triskelselektion.

Inkongruens - nér en leds olika delar inte 6verensstdmmer med varandra. Fér en
héftied innebar det att ledskalens och ledhuvudets konturer inte foljer varandra.
Kategorisk egenskap - troskelegenskap. Egenskap som féljer en kvantitativ
nedérvning, men dar fenotypen inte gar att mata pa en sammanhangande skala, trots
att den underliggande genetiska variationen &r kontinuerlig. Exempelvis bedéms héft-
och armbéagsledsdysplasi enligt fem respektive fyra kategorier.

Kliniska problem — klinisk HD. Héftledsdysplasi kan leda till kliniska symtom vid
subluxation (framféralit tidigt i sjukdomen) och vid artrosutveckling i héftlederna.
Kliniska symtom kan till exempel vara nedsatt aktivitet, smérta, svarigheter att resa
sig och ovilja till hopp. Grad av HD paverkar sannolikheten fér att utveckla kliniska
symtom men en 1ag grad utesluter inte att klinisk HD utvecklas.

Kraftig dysplasi — se Hoggradig dysplasi.
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Kvantitativ nedédrvning — &ven kallad polygen nedarvning. Egenskaper som
paverkas av manga gener och miljéfaktorer i samverkan (har en komplex arvsgang).
Ledslapphet — se Subluxation.

Lindrig dysplasi - Motsvarar enligt FCls bedémningssystem HD-grad C.

Luxation — i hiftledssammanhang innebér det att larbenets ledhuvud ligger helt

utanfér hdftledsgropen. Se dven Subluxation,

Medelfel — anvinds vid skattning av avelsvarden (index) som ett matt pa hur sikert
det skattade vardet ar. Medelfelet talar om inom vilket intervall man kan férvanta sig
att det sanna avelsvardet befinner sig, och ger en indikation pa hur manga enheter
hundens index férvantas variera som mest mellan olika berakningstillfallen. Ett
mindre medelfel indikerar ett sdkrare index.

Milj6faktorer - icke-genetiska faktorer som paverkar en egenskaps fenotyp. Eftersom
endast den &rftliga variationen, och inte den miljiémassiga, kan foras vidare till nésta
generation &r det dnskvart att vid beskrivningar/undersékningar minimera effekten av
olika miljéfaktorer. Se dven Slumpmassig miljovariation och Systematisk
miljévariation.

Malegenskap — egenskap som ingér i avelsmalet. Ibland gér det inte att méata precis
den egenskap som man vill férbéattra, eller férandra. Istallet far man néja sig med att
hitta en Iamplig mategenskap. Vad géller HD kan malegenskapen sdgas vara kliniskt
friska hoftleder, och mategenskapen héftledsréntgen/screening.

Mattlig dysplasi - Motsvarar enligt FCls beddmningssystem HD-grad D.
Mategenskap — egenskap som anvénds som indirekt matt pa den i avelsmalet
ingaende egenskapen. T ex anvands hundens reaktioner vid mentalbeskrivning fér
att méta beteenden relevanta fér hur hunden beter sig i vardagen. Det &r viktigt att de
mategenskaper som anvands i avelsarbetet har en stark koppling till malegenskapen.
For HD ar mategenskapen héftledsrontgen/screening. Se dven Malegenskap.
Nedarvningsformaga — se Avelsvérde.

Normalférdelningskurva — manga egenskaper som féljer en kvantitativ nedarvning
fordelar sig enligt en s k normalférdelningskurva dér de flesta individer ligger kring
medelvardet for egenskapen och ett fatal har extrema vérden.

Omréntgen - | enlighet med Nordisk Kennelunions (NKU) beslut maste det fran och
med 1 januari 2009 ha gatt minst 6 manader sedan féregaende rontgentillfalle innan
en hund kan réntgas om fér avlisning hos SKK avseende HD/ED/knaA.

Ortolanitest — ett kliniskt test for bedémning av subluxation i hoftleden. Vid testet ses
om larbenskulan kan pressas ur héftledsskalen, vilket innebar ett positivt test.
Osteoartrit — en inflammatorisk sjukdom som leder till successiv nedbrytning
(degeneration) av ledbrosket men &ven fordndringar i ledkapsel och skelett. | tidigt
skede av sjukdomen kan réntgenbilderna vara normala. | senare stadier kan man pa
rontgenbilderna se benpalagringar. Se dven Artros (vid rontgen) och benpalagringar.
Polygen nedérvning — se Kvantitativ nedérvning.

Preliminart kullindex — avkommornas férvantade avelsvarde for en egenskap,
baserat pa foéraldradjurens skattade avelsvarden (index), bendmns ibland preliminart
kullindex {eller harstamningsindex). Detta berdknas som foraldradjurens
genomshnittliga index vid parningsdatum. Fér HD innebdr ett preliminart kullindex éver
100 att avkommorna forvantas fa ett index fér HD som &r béttre &n rasens
genomsnitt.

RAS - rasspecifik avelsstrategi. En handlingsplan for aveln inom varje ras som
registreras i SKK. Syftet &r att uppfédarna inom rasen ska ha ett gemensamt verktyg
for att kunna bedriva ett avelsarbete som &r langsiktigt hallbart och som i stort stréavar
mot samma mal.

Registreringsregler, SKKs — SKKs regelverk fér registrering av hundar.
Bestdmmelserna ger bade allmanna och rasspecifika direktiv. | registreringsreglerna
framgar bl a vilka raser som har hélsoprogram fér HD och pa vilken niva programmet

ligger.
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Screeningsresultat — den gradering av hoftlederna som gérs pa insénda
réntgenbilder. Hoftleden graderas fran A till E.

Rontgenundersdkning — se Héftledsréntgen.

Screening — Pa humansidan definieras screening som undersékning av ett storre
antal manniskor for att finna fgrstadier till en sjukdom eller en sjukdom innan den gett
symptom. Screening av héftleder hos hund genom réntgenundersékning ger en bild
av hoftledens utformning och en indikation pa ledkvalitet, till ledning fér avelsarbetet.
Screeningen syftar i férsta hand till att successivt minska andelen hundar som
uppvisar kliniska besvar av HD. Det dr dock inte mdjligt att enbart utifran
réntgenbilden utldsa om en hund har besvar av sin HD eller inte. Réntgen och
avlasning inom SKKs hélsoprogram syftar alltsa inte till att faststalla individens
kliniska status. Styrkan med denna typ av screening &r att det &r mojligt att undersoka
ett stort antal hundar pa ett relativt enkelt séatt och att resultaten &r offentliga.
Sedering — Sedering innebér att hunden infdr réntgenundersékningen ges ett
lugnande och muskelavslappnande ldkemedel. Vid officiell hoftledsréntgen &r
sedering obligatorisk. Samtliga hundar maste sederas fére understkningen sa att de
ar fullstéindigt avslappnade vid réntgentillfailet.

Selektion — se Avelsurval.

Skattat avelsvarde — se Avelsvarde och Index.

Slapp led — se Subluxation.

Slumpmdéssig miljévariation — miljopaverkan som ar svar att registrera pa ett
enhetligt satt. Jamfér Systematisk miljévariation.

SKK/AK - se Avelskommitté, SKKs.

Subluxation — i hiftledssammanhang innebér detta att larbenets ledhuvud ligger
delvis, men inte fullstandigt ur led, det senare kallas fér luxation. En subluxation kan
vara alltifran véldigt lindrig till att ndrma sig en luxation. Subluxation &r en av de
viktigaste utvecklingsrubbningarna som ses i héftleden vid héftiedsdysplasi (HD).
Subluxation har ibland pa svenska kallats for "slapp ied" vilket &r ett olyckligt uttryck
eftersom slapphet snarare &r ett uttryck for att det saknas muskelanspéanning (tonus).
Statistiskt sdkerstélld - signifikant, d.v.s. inte slumpmassig. En skillnad som ar
statistiskt sakerstalld, eller statistiskt signifikant, & med stor sannolikhet en "verklig"
skilinad som inte bara beror pa slumpen. Begreppet séger dock ingenting om
storleken av skillnaden. Det som ar "sakerstallt” 4r att det finns en skillnad, inte hur
stor den ar.

Subpopulation — population inom populationen. Inom raser dir det skett en
uppdelning i hundarnas anvandningsomrade, t ex i en jakt- och i séliskaps-
futstéliningsvariant, &r det vanligt att avel for de olika hundtyperna bedrivs i mer eller
mindre slutna subpopulationer, utan (eller med begransat) avelsutbyte sinsemellan.
Systematisk miljovariation — miljopaverkan som ofta har samma inverkan fér hela
grupper av djur och kan ha likartad effekt vid upprepade tillfallen. Exempelvis effekten
av kon elter alder vid undersokning/beskrivning.

Sakerhet — s&kerheten i avelsvérderingen &r en viktig aspekt for avelsframsteget. Ju
mer information man har om en hund och dess sléktingar, och ju hégre arvbarheten
ar, desto sakrare blir avelsvérderingen. Se dven Medelfel.

Troskelegenskap - se Kategorisk egenskap.

Troskelselektion ~ urval dar man satter upp fasta granserftrésklar fér varje
egenskaps fenotyp eller skattade avelsvérde. Jamfér Indexselektion,

Urvalsskillnad ~ skilinaden mellan de hundar som viljs ut fér avel och populationen i
medeltal. En stor urvalsskillnad ger mdjlighet till snabbare avelsframsteg, men kan ha
otnskade effekter t ex genom dveranvandning av enskilda hanar med tkad inavel
som foljd.

Arftlig egenskap ~ egenskap som paverkas av gener i nagon utstrackning. De flesta
egenskaper dr mer eller mindre arftliga.

Arftlig variation — se Genetisk variation.
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Overklagande - Overklagande av réntgenavldsningsresultat ska ske skriftligen till
SKK och innebér att réntgenbilderna bedéms av Nordiska Réntgenpanelen, som
bestar av avlasande veterinarer i respektive nordiskt land. De tre landernas diagnoser
sammanstélls och den slutliga diagnosen meddelas till hundagaren. | de fall hunden
rontgats vid mer &n ett tillifalle ingar inskickade bilder fran samtliga rontgentillfallen i
Nordiska Réntgenpanelens beddmning. Nordiska Rontgenpanelens diagnos i
samband med éverklaganden ar det slutligt géllande resultatet. Tidigare diagnoser
stryks ur SKKs register och nagon ytterligare avldsning vid fornyad rontgen &r inte
mdjlig.
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