AKTUELLT

Maedi-Visna

"En lungsjukdom hos far
som hittills inte upptratt i
Sverige har nu upptackts
har. Sjukdomen kallas
maedi och har pa sin tid
orsakat enorma forluster
bland faren pa Island. Det
besynnerliga med maedi
ar att den har en inkuba-
tionstid pa flera ar. Hittills
har smittan pavisats i en
besattning, men utredning
pagar och mojligheten att
flera besattningar drab-
bats ar inte utesluten.”

a skrev Friedemann Ludtke i

Farskotsel nr 4 1975 efter att

besiktningsveterindrerna pa

slakteriet i Kalmar i den ordi-
narie farslakten upptédckt sjuka lungor.
Diagnosen verifierades sedan vid Statens
veterindrmedicinska anstalt och samtidigt
startade utredning i kontaktbesattningar-
na till den drabbade besattningen.

Inledning

Det var sa sjukdomen avsldjades i Sve-
rige 1974, men det &r inte otroligt att den
redan férekommit i landet sedan en tid.
| farvérlden runt omkring Sverige hade
namligen sjukdomen hérjat i flera ar. |
Sydafrika beskrevs maedi redan 1915 och
flera ldnder sdsom Holland, Frankrike,
USA, Ungern, Danmark och Norge bland
andra har rapporterat férekomst av ma-
edi. Det dr bara Nya Zeeland, Australien
och Finland som rapporterar att man inte
har sjukdomen.

Svart utbrott pa Island

Det mest omfattande sjukdomsutbrottet ar
fran Island dar smittan importerades med
Karakulfar fran Tyskland 1933. P& Island
slog sjukdomen mycket hart. Lidtke be-
rattar i sin artikel att dodligheten var 20-
25 % och myndigheterna bestamde raskt
att man maste handla radikalt for att for-
hindra en katastrof. Sa hér i efterhand kan
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man férundras 6ver att dodligheten var sa
stor. Nagot sadant finns inte beskrivet an-
norstades. Utan att man hade exakt kan-
nedom om smittdmnet eller hade nagra
laboratoriemassiga mojligheter att stalla
diagnos annat @n obduktion skred man
till verket.

Island delades in i 33 olika regioner
med huvudsakligen naturliga granser. |
annat fall satte man upp stangsel - 200
mil stangsel kompletterade de naturliga
granserna. Varje region fick utgéra en dju-
renhet och kliniska undersékningar blev

Maedi-Visna-programmet bygger pa djur-
dgarforsdkran och aterkommande blod-
provstagningar

den tillampade diagnostiken. Fem regio-
ner kunde forklaras fria frdn maedi och
dessa fick utgora basen for uppbyggnad
av nya friska populationer. | smittade re-
gioner slaktade man ut allt efterhand som
friska djur fanns att tillga for ersattning.
Detta arbete startade 1944 och avslutades
8 ar senare, men man lyckades inte helt
utan fick p.g.a. enstaka aterfall slakta ut
vissa regioner aterigen under perioden
1952-65. Aterfallen kunde man konstatera
berodde pa slarv under transporter och
underlatenhet att verkligen slakta alla djur
i regionen. Efter 1965 har inget utbrott
skett och Island anses idag vara maedi-
fritt. Mer an 650 000 djur slaktades under
saneringsperioden. Man slaktade alltsa
ungefar en och en halv gang sin hela po-
pulation dessa ar.

Sjukdomsorsak
Maedi-visna (MV) &r en infektion som
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jen ar att den

ger lang inku-
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de sjukdomar som den orsakar hos olika
djurslag. Férutom varianten som ger sjuk-
dom hos far har geten sin variant som ger
CAE (caprin-artrit-encephalit), katten sin
som ger s.k. FIV, notkreatur sin som ger
s.k. BIV. Hast kan fa en sjukdom som for-
kortas EIA. Mest kand for allménheten ar
dock HIV som &r varianten som ger svar
sjukdom pa manniska och apa. Det ar ef-
ter HIV-explosionen som intresset vaknat
ocksa for forskning om animala lentivirus
for att den vdgen kanske ge kunskaper att
I6sa AIDS-problematiken. Hittills har man
inte lyckats mycket mer an att kartlagga.

Sjukdomsutveckling

Maedi-visnavirus infekterar fran borjan
bara ett litet antal celler i kroppen. De
celler som drabbas &r s.k. monocyter eller
makrofager, celler som & omogna och i
vila for att senare i livet aktiveras for im-
munfdrsvar. Virus antar snabbt en vilande
form (den genetiska informationen, DNA:
t ar inaktivt) integrerat med vardcellens
genetiska material. Vilostadiet kan vara
i flera ar och detta gor att kroppen inte
kdnner av smittdmnet som likafullt finns
dar for att sa smaningom aktiveras och ge
sjukdom. Under denna fas verkar det som
om virus uppvisar mycket lag smittsamhet
fran djur till djur (vagratt smitta), medan
dédremot smittan redan nu kan overféras
fran tackan till hennes lamm via ramjolk
och mjolk. | detta skede gar det inte att
avsloja sjukdomen med dagens metoder.

S& smaningom aktiveras virus. Krop-
pen bodrjar att reagera immunologiskt,
men klarar inte av att bekdmpa virus
som borjar forokas. | detta skede finns
en chans att avsloja infektionen genom
att antikroppar borjar bildas, men det ar
troligen lang tid kvar innan symptom kan
ses. Vad som startar virusaktiveringen vet
man inte sdkert, men det verkar som om
t.ex. andra infektioner eller annan orsak
till att djurets organism stressas far virus
att vakna tidigare.

Symptom

Séllan ses symptom under 3-4 ars alder
och det finns inga typiska tidiga symp-
tom. Man kan se haltor framfor allt fran
karpallederna i frambenen. Det &r dock
troligare att man kan ana visst orad da
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Undersokning av lungorna pa tacka: de forsta tecknet pa Maedi kan vara andnings-
svarigheter, som blir extra tydliga nar faren drivs. Foto: Ulrika Kdnig

tackor oforklarligt kan I6pa om, féda sva-
ga lamm eller far ojamn tillvéxt pa sina
lamm. Aven kroniska juverinflammatio-
ner som medfér minskad mjolkproduk-
tion kan ocksa ses.

Det som ddremot &ar typiska symp-
tom ar de som gett sjukdomen sitt namn,
namligen avmagring - visna (islandska for
hopskrumpning, tynande) och dyspné -
maedi (islandska for andndd). Nar dessa
symptom visat sig gar det raskt mot en
oundviklig déd for det drabbade djuret.
Daremot ar hosta inget typiskt symptom
for sjukdomen, men givetvis kan lungfor-
andringarna vid MV bana vdgen for andra
smittdmnen som har hosta som ett tillho-
rande symptom. Dessa smittdmnen bl.a.
Mycoplasma forekommer ofta utan att
MV &r nédrvarande.

Smittspridning

MV sprids framfor allt vertikalt via mjolk
och ramjclk. Denna typ av spridning be-
raknas vara 100 procentig. Daremot &r
den horisontella smittan via saliv m.m.
vid nos-noskontakt, betydligt ldangsam-
mare och det ar tack vare den ldangsamma
spridningen som vi, om inte infektionen
ar alltfor spridd i en besattning, kan eli-
minera infektionen genom att delsanera
med ledning av tata provtagningar. Smitt-

spridning genom t.ex. betdckning tror
vi har en klart underordnad betydelse.
Daremot maste en infekterad beséattning
verkligen se upp med rutiner vid vacci-
nationer. Rester av blod pa kanyler eller
i spruta medfor sannolikt en stor smitto-
risk. Smittan 6verfors inte till manniska!

Virus Overlever oftast inte lange ut-
anfor djuret och dven om risk foreligger
att t.ex. en djurskotare via klader eller
redskap kan Overfora smitta efter att ha
hanterat ett smittat djur kan denna smitt-
vdg raknas ha liten betydelse. | dessa fall
anbefalles en hygienrutin med handtvatt
och byte av overdragsklader och stovlar
om man vet att man har en infekterad
grupp i sin besattning. Eventuella redskap
ska rengoras och desinficeras. En tomtid
pa 14 dagar anses racka for att virus ska
forsvinna helt i beteshagar t.ex. Daremot
ska man se upp med foderhackar, vatten-
koppar och liknande ytor dar infekterade
djur ldamnat salivrester.

Diagnos

Den sdkraste diagnosmetoden &r serologi,
alltsa pavisande av antikroppar i blodet,
men p.g.a de egenskaper jag beskrivit
ovan ar serologi dnda inte speciellt saker,
framfor allt inte i sjukdomens tidiga stadi-
um. Det &r av denna anledning som MV-
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programmet
maste  kréva
ett visst antal
djur med viss
minimiadlder
for att kunna
ge den saker-
het som en friférklaring fordrar. | sjukdo-
mens sena (sista) stadium med de typiska
symptomen avmagring och andnéd mis-
sar man inte MV, men da har serologin
kunnat avsl6ja den langt tidigare.

Det pagar forskning att hitta nagon
sdkrare mdtmetod, till exempel att analy-
sera virus-DNA i blod, men da de infek-
terade omogna blodkropparna kan ligga
i benmédrgen och inte snurra med i blod-
omloppet har detta dnda inte fungerat.

Vad hande sen?

De narmaste aren efter upptackten av
MV 1974 skedde inte sa mycket for att
stoppa vidare spridning. Jag tror att man
var osaker pa hur mycket smittan verkli-
gen var spridd, samt svarigheter att hitta
sjuka djur p.g.a. att fa besattningar hade
kliniska problem. Sjukdomen var fortfa-
rande bara i sin smygande linda. Ett annat
problem var att det inte fanns nagra palit-
liga laboratorieanalyser till hands.

Men problem skulle komma, och i
mitten av 80-talet borjade det infinna sig
alltfler rapporter om klinisk forekomst av
MV och jag hade sjalv det tveksamma noj-
et att, som distriktsveterindr, pa ndra hall
fa folja ett par besattningars, med langt
framskriden sjukdom, vég till utslaktning.
Och jag kan forsdkra att varken djur eller
djurdgare madde speciellt bra.

Slaktundersékning

1989 genomfordes en slumpmassig test-
ning av far pa sju slakterier och den vi-
sade att 8,2 % av de besattningar som da
var representerade hade smittan. Alltsa
var tolfte besattning. Med utgangspunkt

Typiska Maedi-lungor vager tva-tre gang-
er mer dn normalt och har en kompakt
konsistens.
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fran dessa siffror kom reflexionen att
man maste hitta en vdg att bromsa vidare
spridning av MV &ven i Sverige, och efter
monster fran ett nystartat danskt program
startade det svenska officiella MV-pro-
grammet hosten 1993. Innan dess hade
ett antal palsfarbesattningar under veteri-
nart Overinseende tjuvstartat med en egen
organiserad provtagning.

Malet med programmet var och &r
fortfarande att pa frivillig basis: Skapa en
Maedi-Visnafri avelsbas och darmed en
dito serids livdjurshandel, samt att spara
och atgarda smittade besattningar.

MV-Programmet

Ett officiellt program kraver en forfattning
och den utformades som namnts efter
dansk forebild, men anpassades till svens-
ka forhallandet efter ingdende samarbete
mellan Jordbruksverket, SVA och Svenska
Djurhélsovarden som ocksa fick ansva-
ret att handha det praktiska arbetet. Det
var djurhilsoveterinar Asa Lindqvist som
lange hade varit drivande i fragan som
ocksa fick ansvaret att halla i ledningen
for programmet. Intresset for anslutning
var sa stort att ett antal besattningar fick
vanta upp till ett ar innan de kunde an-
slutas. | borjan var det mycket pusslande
innan man alltid kunde borja tilldela sta-
tus. En viktig detalj var och &r fortfarande
nar och med vilka en beséttning har haft
kontakter med och som medfért risk for
spridning av infektionen.

Jag ska inte trotta ndgon med att har
beskriva programmets utformning i detalj,
men jag vill poangtera en sak som flera
djurdgare verkar "radda” for och det ar
ordet myndighetskontroll. Flera fardgare
har, som ett argument for att inte ga med
i programmet betackat sig for ytterligare
"kontroller” och tycks tro att programmet
sprungit ur en myndighetsidé. Sanningen
ar den, att det ar ndringen, alltsa fara-
garna sjdlva och deras foretradare som
forstod att vi hade att géra med en infek-
tion, for att inte saga farsot, som forr eller
senare riskerat att omojliggéra en vettig
djurhallning. Jag &r, som veterinar, helt
Overtygad om att, om inte programmet
hade dragit igdng 1993 nar kanske 9-10
% av besattningarna var infekterade hade
vi idag haft, gissningsvis, 25-30 % av lan-
dets besattningar infekterade. Program-
met ar ett fortroendeprogram som bygger
pa tre hornpelare: Djurdgarens forsdkran
om djurens status och kontakter, prov-
tagningen och dess resultat samt provta-
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gande veterindrs kontroll i samband med
provtagningen.

Program i 6vriga Norden

Danmark tjanade som namnts som fore-
bild for det svenska programmet och det
programmet drivs pd motsvarande satt
som vart. Vad jag forstar betalar djurdga-
ren en avgift med subvention av staten.
| Finland har man sedan ett par ar ett
MV-program som ar obligatoriskt for alla
besattningar med mer an 20 tackor och
ett frivilligt for besattningar med 20 tackor
eller farre. Djurdgarna betalar sjélva kost-
naderna. Har ser man betydligt strangare
pa MV och besattningar som pavisas med
smitta sparras likt vi i Sverige skulle gora
vid t.ex. salmonella.

I Norge har man fran och till haft
MV-program. Man startade redan pa 70-
talet, i samband med ett storre utbrott,
ett program dar alla kontaktbesattningar
runt smittan foljdes upp, men avslutade
programmet ndr man ansag alla friférkla-
rade. | mitten av 90-talet var det dags igen
for ett regionalt program i samband med
ett utbrott, men nu har det hant igen och
denna gang har MV pavisats i en besatt-
ning som fér med sig minst 150 kontak-
ter. For ndrvarande planerar man att starta
ett MV-program som &r obligatorisk och
nationellt eftersom man inser att smittan
under alla ar "legat och pyrt” och krafttag
har nyligen tagits.

Aktuella siffror fran MV-programmet

For dagen finns drygt en tredjedel av Sve-
riges far anslutna till MV-programmet och
ca 70-75000 vintertackor finns i friférkla-
rade besattningar. Det &r en bra siffra for
ett frivilligt program, men innebar sam-
tidigt att tva tredjedelar fortfarande star
utanfoér kontrollprogrammet. Man kan
anta att en viss andel av dessa okontrol-
lerade besattningar ar smittbarare och
darmed utgor en smittorisk for de fria
besdttningarna, och det finns krafter som
vill att MV-programmet ska utvidgas och
bli obligatoriskt. En 6kning av antalet an-
slutna far har de senaste dren skett med
ca 5 % arligen.

Sa hér 1angt har 180 besattningar med
mer an 10 000 far slaktats ut p.g.a. spridd
MV. Dessutom har ungefar 120 besatt-
ningar kunnat saneras genom planerad
utslaktning av infekterade djur och deras
avkommor. | vissa omraden har férekomst
av MV varit hogre &n i andra. Sddana om-
raden har varit: Gotland, Kalmarregio-
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Alvsborgs lan,
Skane, Orebro
lan och Vas-
ternorrland.
Fortfarande
hittas nya be-
sattningar och under de senaste aren har
infektionen pavisats hos mellan 5 och 10
beséttningar som nyanslutits till program-
met. Smittan ar alltsa fortfarande en rea-
litet i Sverige.

Goran Karlsson,
Ledare for MV-programmet

Manga faragare ringer just nu till
Farhalsovarden och stéller fragor om
Maedi Visna kampanjen. Har du fra-
gor och funderingar om varfor just
du ska ga med sa kan du ocksa ringa
dina egna kollegor i branschen. Fran
Faravelsforbundet sa svarar Bertil
Gabrielsson tel: 0498-22 42 58, mob:
0702-76 76 97 pa dina fragor om Ma-
edi. Fran Lammproducenterna ringer
du Kaj Sjunnesson tel: 0152-302 63
mob: 0703-02 63 02.

Om du ar tveksam att delta: tveka
inte att ringa!

Lamm.
Producenterna

www.lammproducenterna.org
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