
���������	

���































 
 
 
 
 
 
 
 

����	
����	�

�	�	��	�
����


�������
�	��	�
��
����	�	��������	

 



Særoppgave SPATT 

  side 2 av 33 
Stine Larsen 

Nordisk Heste- og Hundeterapiskole 

Forord 
Jeg har som en del av min utdanning til hestemassør på Nordisk Heste- og Hundeterapiskole 
fått til oppgave å skrive en særoppgave omhandlende spatt på hest. Til oppgaven måtte jeg 
finne en hest med passende diagnose og behandle hesten 6 ganger samt lage full 
journalføring, utgreie om behandlingen og mange andre forhold rundt hesten og den valgte 
lidelsen. 
Jeg valgte å kontakte Sørlandets Dyreklinikk i Kristiansand for å finne en hest med diagnosen 
spatt. Jeg ble da henvist til Inger Birketvedt, Arendal, som har en 17-årig sprangponni med 
nylig diagnostisert spatt.  
Jeg vil takke Sørlandet Dyreklinikk for henvisningen og Inger Birketvedt for å gjøre det mulig 
for meg å få gjort mine undersøkelser og behandlinger. Det har vært et interessant forløp å 
følge denne ponnien gjennom 6 behandlinger og se hvilke endringer som har skjedd. 
Takk til Line Østerhagen for inspirasjon og læring gjennom massør utdanningen som danner 
grunnlag for mine undersøkelser og behandlinger i denne særoppgave. 
 
 
 
 
 
Tveit, den 18. desember 2011 
 
 
 
_____________________________ 
Stine Larsen
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Problemstilling 
Særoppgaven består av at du skal velge deg ut en interessant case hest som har en av de 
lidelsene nevnt under. 
Du skal behandle denne hesten 6 ganger. Oppgaven består i full journalføring, undersøkelse 
og behandling av denne hesten med beskrivelse av din forundersøkelse før du velger denne 
hesten med samtaler/innhentning av journaler fra veterinær/eier (den skal ha en diagnose fra 
veterinær), en utgreing om hesten adferd før (fra eier), ev. endringer i denne og hvordan den 
er nå, en vurdering av adferd under behandlingsperioden og en beskrivelse av adferd etter 
hver behandling og etter sluttbehandling og relatere dette opp til det fysiske ev psykiske 
faktorer. Oppgaven skal innehold kopier av alt innhentet materiale, bilder av hesten og ev 
synlige visuelle funn, gjerne med video av bevegelsene hvis du har mulighet. 
Du skal utenom journalen utgreie hver behandling nøye med ev forandringer fra gang til gang 
og en begrunnelse for hvorfor du valgte de behandlingsmetodene du gjorde. 
Du skal skrive en utgreing om sykdommen/tilstanden hesten har, og beskrive og illustrere på 
beste vis hva den går ut på. Du skal undersøke om der finnes nyere forskning rundt denne 
sykdommen og komme med egne refleksjoner over hvordan din behandling kan være positiv 
for en hest som har dette. 
Du skal studere rasen til den hesten du behandler og bruke litteratur og internett til å finne ut 
mer om denne rasen og de plager/sykdommer som den ofte kan rammes av. 
Du skal undersøke hestens tenner og utstyr samt høver (skoing/trimming) samt forplan ved 
første undersøkelse og beskrive dem i oppgaven, komme med anbefalinger til eier ang dine 
funn, ev henvise videre om nødvendig og beskrive ev endringer i hestens adferd før og etter 
tiltak. 
Oppgaven skal leveres i perm maskinskrevet med alle nødvendige vedlegg og forventes å 
være på minimum 4000 ord utenom vedlegg, bilder og journaler. Marger: standard. 
Skriftstørrelse 12. 
Lidelser du kan velge i: 
 

- Utpreget karperygg med lenderyggsmerter 
- Gjentatt krysslammelse 
- Spatt (vanlig) 
- Ruptur (så godt grodd at veterinær godkjenner massasje/stretching) 
- Stor muskelatrofi i salleie 

 

1. Valg av hest til særoppgave 
Jeg fikk til oppgave å finne en hest med en av de i oppgave teksten formulerte lidelser. 
Lidelsen må være diagnostisert av veterinær. Jeg tok derfor kontakt med flere veterinærer på 
Sørlandet bl.a. Sørlandets Dyreklinikk, Kristiansand for å høre om de hadde en pasient som 
kunne være aktuell for særoppgaven min og som de vurderte ville ha glede av den behandling 
jeg kan tilby. 
Sørlandets Dyreklinikk hadde bl.a. en ponni blant pasientene sine som fikk påvist spatt ved 
røntgen d. 28. august 2011.  
Jeg valgte å besiktige ponnien d. 4. november 2011 for å fastslå om hun virket aktuell for 
særoppgaven. Jeg palperte igjennom ponnien uten å gjøre noen form for behandling, men for 
å gjøre en vurdering om det var en pasient for særoppgaven min.  
Ponnien ble vist i longe i skritt og trav og viste tydelig halthet i trav på venstre hånd og nesten 
ingen halthet på høyre hånd (se video). Jeg kjente ved undersøkelsen anspenthet og stramt 
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bindevev flere steder og veldig kalde bein på ponnien. Utenom det fant jeg at ponnien stod på 
en unaturlig måte med både frambein og bakbein langt inn under seg som for å avlaste seg. 
Ved besiktigelsen fikk jeg stilt anamnese og fikk innhentet journal (bilag 1) og røntgenbilder 
(bilag 2) fra veterinæren som også danner grunnlag for valg av hest til særoppgaven. 
Jeg valgte denne ponnien til særoppgaven da den virker som en interessant casus til 
oppgaven. Tilstanden er såpass ny så det er av stor betydning at vevet rundt spatten blir holdt 
myk, samtidig med at resten av kroppen får behandling for å unngå 
feilbelastning/overbelastning i forbindelse med halthet, for å kunne oppnå best mulig resultat 
til tross for at selve tilstanden i glideleddene er kroniske. 
 

2. Spatt 
Spatt er en betegnelse for kronisk betennelse i hasen glideledd. Det medfører at leddbrusken 
blir ødelagt og der oppstår forkalkninger da kroppen bygger på for å immobilisere leddet. 
Leddet ankolyserer etter hvert og blir ubevegelig.  
Haseleddet art tarsi består av tre rad av tarsalknokler, og danner ledd med den distale del av 
tibia og den proximale del av os metatarsale III. Det er art tarsocruralis (figur 1 I) som står for 
det meste av bevegeligheten mens glideleddene (figur 2 J, K, L) har mer begrenset 
bevegelighet1og virker mer støtdempende.2 Spatt oppstår vanligvis i de to nederste glideledd. 
Senen til m. tibialis cranialis går over den mediale del av art tarsi (figur 2) og kan bli irritert 
når der kommer beinpåleiringer.3  
Spatt er en smertefull lidelse i perioden inntil den er ferdigvokst og kan oppstå på et eller 
begge bakbein. Hvis spatten sitter i det øverste glideledd blir hesten kronisk halt og 
brukbarheten opphører. Utvikles spatten i de to nederste glideledd blir hesten som regel også 
halt men når det aktuelle ledd har vokst sammen opphører trolig smerten og haltheten.4 Noen 
hester utvikler en spatt knute medialt ved haseleddet. 
 

 
 
        
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Figur 1 5 Lateral view       Figur 2 6  

                                                
1 BONE SPAVIN IN ICELANDIC HORSES, Sigríður Björnsdóttir, Icelandic Veterinary Services, side 2 
2 http://www.netdyredoktor.dk/sw1034.asp 
3 BONE SPAVIN IN ICELANDIC HORSES, Sigríður Björnsdóttir, Icelandic Veterinary Services, side 2 
4 VK 3 kompendium, NHT, Line Østerhagen og Hästens Konvalescens, Gustaf Björck, side 94 
5 http://www.vet.k-state.edu/depts/VMTH/radiology/Anatweb/Tarsus/indexeq.htm 
6 http://www.omafra.gov.on.ca/english/livestock/horses/facts/76-071.htm#bone_spavin 

A: Tibia 
B: Calcaneus 
C: Os tarsale centrale 
D: Os tarsale III 
F: Os metatarsal III 
I: Art. tarsocruralis 
J: Art. talocalcaneo-
centralis (proximal 
intertarsal) 
K: Art. centrodistalis 
(distal intertarsal) 
L: Art. tarsometatarsea 
(tarsometatarsal) 
M: Art. talocalcanea 
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Symptomene på spatt kan arte seg forskjellig fra hest til hest. Noen hester blir halte gradvis 
over tid, mens andre viser tydelig halthet på det eller de affekterte bein. Andre blir stive og 
korte i stegene. Hvis hesten har utviklet spatt på begge bakbein blir de kliniske symptomer 
vanskeligere å se men hesten får nedsatt prestasjonsevne.7 
Veterinæren diagnostiserer spatt ved bøyeprøve og røntgen.8 Der forskes på bruk av MRT 
(magnetresonanstomografi) for tidligere å kunne konstatere forandringer i haseleddets 
strukturer.9 
 
Spatt er en multifaktuell lidelse hvilket betyr at det kan komme av ulike årsaker.  
Av årsaker kan nevnes:  

 Ukorrekt beinstilling for eksempel kuhhaset, krokhaset og rette bein.10 
 Fôr med for høyt proteininnhold og fôr som mineralmessig er ubalansert.11 
 Dårlig skoing/beskjering hvor hesten blir for lang i tåa og for lav i drakten da det kan 

gi stor belastning på hasens glideledd. 12 
 Arvelighet. 13 
 Hard trening og overbelastning. 14 
 Direkte traume eksempelvis spark. 
 Gangarter. Undersøkelser har vist at hester som hadde vanskelig ved og tølte hadde 

større forekomst av spatt enn hester som hadde lett for og tølte. 15 
 Alder må også forventes å ha en vis betydning pga degenerasjon av leddet. 16 

 
Der finnes flere måter å behandle spatt på. En behandlingsform av spatt innebærer lett skritt 
og trav mosjon hver dag for å opprettholde bevegeligheten i hasen. Ofte gis hesten NSAIDs 
og i tillegg en form for intra artikuler behandling i leddet. Det er viktig å sørge for at hesten 
blir skodd korrekt evt. med kile for å løfte drakten og derved avlaste glideleddene. Den totale 
rehabiliteringsperiode må forventes å være 6-18 måneder. Spatt kan også behandles kirurgisk 
ved borre huller i de affekterte ledd for å fremskynde sammenvoksningsprosessen. Sistnevnte 
anvendes sjeldent. 17 18 
  
Fremtidsutsiktene avhenger som tidligere nevnt av hvor spatten sitter. Noen hester mister 
bruksverdien helt mens de fleste vil kunne fungere fint som hobbyhester.  
 
2.1 Forskning 19 
Der er gjort omfattende forskning på islandshester under ledelse av veterinær Sigríður 
Björnsdóttir, Island, da mange islandshester har problemer med nettopp spatt. Undersøkelsene 
ble gjort for å vise eventuell arvelighet, frekvensen av spatt, bygningsmessige avvik og andre 
miljømessige faktorers betydning for utvikling av spatt. Med i undersøkelsen var 614 hester. 
                                                
7 http://www.netdyredoktor.dk/sw1034.asp 
8 http://www.online-artikel.de/article/arthrose-spat-hufrollenentzuendung-i-teil-11091-1.html 
9 http://stud.epsilon.slu.se/2638/1/zotterman_k_110529.pdf 
10 http://www.online-artikel.de/article/arthrose-spat-hufrollenentzuendung-i-teil-11091-1.html 
11 http://www.online-artikel.de/article/arthrose-spat-hufrollenentzuendung-i-teil-11091-1.html, 
http://www.netdyredoktor.dk/sw1034.asp 
12 http://www.online-artikel.de/article/arthrose-spat-hufrollenentzuendung-i-teil-11091-1.html 
13 http://www.eaap.org/Previous_Annual_Meetings/2005Uppsala/Papers/HM5.11_Bjornsdottir.pdf 
14 http://hestepraksis.no/2011/05/30/lidelser-fra-hasen/ 
15 http://www.netdyredoktor.dk/sw1034.asp 
16http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?Db=pubmed&Cmd=Retrieve&list_uids=10836484&dopt=abstractpl
us 
17 http://hestepraksis.no/2011/05/30/lidelser-fra-hasen/, Hästens Konvalescens, Gustaf Björck, side 94 
18 http://www.netdyredoktor.dk/sw1034.asp 
19 http://www.eaap.org/Previous_Annual_Meetings/2005Uppsala/Papers/HM5.11_Bjornsdottir.pdf 
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De 420 av hestene var etter anerkjente hingster og de øvrige etter tilfeldige hingster. Hestene 
var mellom 6 år og 12 år med en gjennomsnittsalder på 7,9 år. Man fant i undersøkelsen at: 

 30,3 % av hestene hadde forandringer i haseleddene som kunne konstateres på 
røntgen.  

 32,4 % viste halthet etter bøyeprøven. 
 54 % av hestene på 12 år hadde forandringer på røntgen. 
 18,4 % av hestene på 6 år hadde forandringer på røntgen. 
 Noen av hestene viste halthet uten forandringer i haseleddet, mens der på noen hester 

kunne konstateres forandringer på røntgen uten at hestene viste tegn til halthet. 
 Der ble konstatert større forekomst av forandringer i haseleddet hos hester som var 

innridd i 6 års alderen enn hos hester som var innridd i 4 års alderen. 
 Arveligheten for halthet etter bøyeprøve var 0,42. Arveligheten for forandringer i 

haseleddet på røntgen var 0,10. Arvelighet for røntgenforandringer og halthet etter 
bøyeprøve var 0,22. Arveligheten betraktes som middelhøy. 

 Hester som var gode til og tølte hadde lavere frekvens av forandringer enn hester som 
hadde vanskelig for og tølte. 

 Hasens bygning hadde betydning for utvikling av forandringer. 
     
Med vishet om arveligheten bør der ikke avles på hester med spatt.  
 
Der forskes til stadighet innenfor området og innen relaterte emner. Der gjøres bl.a. forskning 
innen diagnostiske metoder for eksempel MRT 20 for å kunne påvise forandringer på et 
tidligere tidspunkt.  
 

3. Rasen 
Finisk Diamond – kallet Daisy er registret som Svensk rideponni med ukjent avstamning. 
Importert fra Irland i år 2000. Se bilag 3 for å se identitetspapirer. Daisy er en 17-årig hoppe 
som er 2er ponni og tidligere brukt i sprang. 
Rideponni avlen er oppbygd av flere forskjellige raser. Det være seg Connemara, New Forest, 
Russ, Dartmoor, Welsh Cob og halvblod som basis. Av foredlende raser kan nevnes 
Angloaraber, Fullblodsaraber, Shagyaraber, Rideponni samt Welsh sek A, B og C. 
Formålet er å skape en edel varmblodig ponni til bruk for ridning. Ponnien må måle under 
148 cm på stangmål. Det er viktig at ponnien har et godt eksteriør og et godt lynne. 
Svensk rideponni avl har åpen stambok. 21 
Det har ikke vært mulig for meg å finne dokumentasjon på hvilke sykdommer som spesielt 
rideponnier er direkte disponert for, men i forhold til ponnier generelt har mange problemer 
med nettopp spatt altså forkalkninger i haseleddet.22 Der bør ikke avles på hester med spatt da 
det til en vis grad er arvelig.  
En lidelse som patella haking (hvor det mediale patella ligamentet er forlenget og derfor 
hekter seg opp på den mediale kondylen på femur så beinet låser seg) er en tilstand som 
ponniavlen prøver å avle seg vekk fra da det nevnes direkte som en diskvalifiserende lidelse 
på ponnihingster som stilles til kåring.23 Det virker derfor som om denne lidelse har gitt 
problemer hos rasen. Det forventes at patella haking har en vis arvelighet pga arveligheten på 
anatomiske avvik som rette bein og leddvinkler, som oftere gir patella haking.  

                                                
20 http://stud.epsilon.slu.se/2638/1/zotterman_k_110529.pdf 
21 www.asrp.se 
22 VK 3 kompendium, NHT, Line Østerhagen 
23 http://www.nhest.no/NHS/Avl%20og%20registrering/Avlsplaner%20for%20nett/Ponni%202011.pdf s. 24 
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Forfangenhet er en lidelse som mange ponnier er disponert for spesielt blant de som også har 
anlegg for fedme. 24 Forfangenhet er en fôringsrelatert sykdom som bør forebygges gjennom 
korrekt foring. 
 

4. Forundersøkelse 13.11.2011 

4.1 Anamnese 
Ponnien ble importert fra Irland til Sverige i år 2000. I Sverige ble ponnien brukt til sprang i 
følge tidligere eier. Ponnien har ikke hatt noen kjente skader eller sykdommer tidligere. 
Nåværende eier kjøpte ponnien i Sverige 25. januar 2011 hvor den ble besiktiget av veterinær 
i Sverige uten røntgenundersøkelse. Besiktigelsesattesten vedlegges som bilag 4. Ponnien ble 
anvendt til dressur og sprang etter kjøpet inntil august 2011 hvor hun ble tydelig halt og ble 
undersøkt av veterinær 22.8.2011. Der ble tatt røntgen og der ble påvist artrose/spatt i det 
distale intertarsalledd på høyre bakbein. Ponnien ble sprøytet med 12 mg celeston chronodose 
i det distale intertarsalledd høyre bakbein.  
Veterinæren kontrollerte ponnien igjen 20.9.2011 og hun ble sprøytet med 20 mg depomedrol 
i tarsometatarsalleddet og det distale intertarsalledd høyre bakbein. 
Se bilag 1 med journal fra veterinær og bilag 2 med røntgenbilder. 
Ponnien viser ved begynnelsen av behandlingsforløpet fremdeles halthet i trav på volte på 
venstre hånd. På vedlagte CD sees bevegelsesforløpet til ponnien både på fast underlag og i 
longe. Ponnien blir ridd lett hver dag i skritt og litt trav i følge anvisning fra veterinær.  
 

4.2 Atferd  
Ponnien er ifølge eier en veldig snill ponni, men hun er irritabel på boks og ved pålegging av 
sal og utstyr og hvis hun blir berørt under magen og mellom bakbeina. Eier kan opplyse at 
ponnien har vært sånn i den tid de har hatt henne. Så det regnes som ”normal atferd”. Ponnien 
er skikkelig hoppe når hun håndteres fra bakken blir lett dominant mot mennesker og andre 
hester spesielt på stallgangen. Under ridning er hun snill og grei, og ris av ei jente på 9 år uten 
problemer. 
Ved forundersøkelsen bemerket jeg at ponnien virket dominant men ellers snill og grei å 
håndtere. Ponnien viste tydelig irritasjon ved berøring i nakken, under magen og på innsiden 
av bakbeina. Ellers virket ikke ponnien spesiell sensitiv men rolig. 
 

4.3 Tenner 25 
Ponnien fikk raspet tenner for ca 8 måneder siden i følge eiers opplysninger. 
Ved min undersøkelse finner jeg liten hake på fortann - incisiv 3 (I3) høyre side (7 års hake) 
men ingenting på venstre side. Ponnien har ingen ulvetenner og ingen synlige skader på 
slimhinner eller kinntenner. Jeg finner noen tannspisser, men ellers vurderer jeg at ponnien 
har stort sett fine tenner i forhold til alderen, og ikke verken over- eller underbitt.  
Jeg anbefaler eier å få sjekket tennene av en hestetannpleier innen for overskuelig framtid for 
mer grundig tannsjekk med tanke på tannspissene. Se bilag 5 for bilder av fortennene.  

 

                                                
24 Kompendium Hovseminar, VK4, Kjell Juliussen/Line Østerhagen. 
25 Kompendium tannhelse og bitt-tilpasning, NHT, Ellen Schmedling 
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4.4 Forplan26 
Forplanen til Daisy inneholder tørt høy (timotei) og betfor i følgende mengder: 
 
Morgen: 2 kg høy 
Middag: 1 kg høy og 0,5 kg betfor 
Kveld:  2 kg høy 
 
Forplanen er tilpasset at ponnien kun går veldig lett i trening.  
Ponnien er veldig passende i holdet og virker frisk.  
Forplanen overholder retningslinjene om at en hest skal ha minimum 1-1,5 % av 
kroppsvekten sin som grovfor og grovforet skal utgjøre minst 50 % av den samlede 
formengde. Mengdemessig blir det mellom 4 kg og 6 kg høy pr dag hvis jeg antar at hun veier 
ca 400 kg. 
Jeg har ikke anbefalt endringer i forplanen men konstatert god kvalitet på grovforet. 
 

4.5 Skoing og beinstilling27 
Ponnien er skodd på alle fire bein. Hun har forsko med tåkappe og baksko med sidekapper.  
Høvene er litt små men stort sett symmetriske på undersiden. De er litt steile på bakbeina.  
Akser og vinkler i forhold til skoing er ganske fine, men ponnien virker litt sabelbeint på 
frambeina og er noe kuhaset og litt rett i beinstillingen (vinklene) på bakbeina. Se bilder 
nedenfor til illustrasjon. Flere bilder av beinstilling og høver finnes i bilag 6. 
 

 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

                                                
26 Kompendium i ernæring av hest, NHT, fôrkonsulent Jon Anders Næsset 
27 Kompendium Hovseminar, NHT, Kjell Juliussen/Line Østerhagen 
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4.6 Steglengde 
Ved forundersøkelsen 13.11.2011 målte jeg steglengde på ponnien for første behandling. Det 
ble gjort på mykt underlag på en rett strekning.  
 
Steglengden i skritt: 
VF 163 cm HF 162 cm Overtramp vs 25 cm 
VB 168 cm HB 162 cm Overtramp hs 23 cm 
 
Steglengden i trav: 
VF 192 cm  HF 194 cm 
VB 196 cm HB 190 cm 
 
Ved observasjon av bevegelsesforløpet finnes tydelig avvik på høyre bakbein både i skritt og 
trav som konsekvent plasseres utover rotert og lateralt for høyre frambeins spor. Se video på 
CD for å se observasjonen på hardt underlag. Samme tendens var tydelig å se på avtrykkene 
på mykt underlag. Bildene viser hov avtrykk tatt i trav på rett strekning.  
   
   

 

 

 
 
Venstre forhov – venstre bakhov   Høyre forhov – høyre bakhov 
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4.7 Tilpasning utstyr  

4.7.1 Sal 28 
Salen er en 15” sprangsal. Den brukes vanligvis med schabrak og gelpad under. 
Selve salen virker ganske grei og er hel i bommen. Den ser ganske symmetrisk ut og er i fin 
stand. Kanalen er ca 3-4 fingre bred. Ponniens ryggsøyle er nesten 3 fingre bred. Så salen blir 
litt trang men ryggsøylen ligger fri. Jeg kunne ønske en litt bedre bredde i kanalen, men den 
virker akseptabelt med tanke på at rytteren er ei jente på 9 år.  
Salen er en anelse for lang da den går rett ut over Th18 til L1, men det er lite. Sett i forhold til 
lengden på salleiet blir det ikke lett å finne en mer optimal løsning.  
Salen ligger stabilt uten å vippe og har dypeste punkt midt i salen. Bom punktene ligger 2 
fingrer bak skulderen. Der er god klaring til manken på ponnien.  
Så alt i alt en akseptabel sal, sett i forhold til størrelsen på ponnien og salleiet. 
Jeg anbefalte ridning uten gelpad da den tar for mye plass i kanalen på salen og i tillegg har 
ikke gelpaden kanal, så den vil ligge på ryggsøylen. Jeg orienterte eier om at den vanlige 
schabrak må trekkes godt opp i kanalen og ingen av kantene på schabraken må ligge under 
salen. Se bilag 7 for å se bilder av sal. 
Gjorden som brukes er i neopren og har strikk på begge sider. Jeg gjorde oppmerksom på at 
de må huske å stramme gjorden like mye på begge sider og passe på ikke å spende den for 
hardt da det er strikkgjord. 
 

4.7.2 Bitt 29 
Bittet som har blitt brukt på ponnien både nå og hos tidligere eier i Sverige er et 3-delt pessoa-
bitt på 12,5 cm. Ved tilpasning av bittet i munnen er det tydeligvis alt for langt. Når bittet 
ligger i munnen kan hele den første del av bittet dras ut av munnen. Jeg demonstrerte for eier 
åssen bittet ligger i munnen og hvilke trykkflater bittet har. 
Jeg anbefalte å bytte ut bittet til 9,5 cm eller 10,5 cm. Samtidig anbefalte jeg å finne en annen 
bitt type enn pessoa-bitt da denne type bitt kan gi bl.a. tannskader/tannproblemer og 
nakkesmerter/nakkeproblemer og i tillegg ligger veldig ustabilt. Vi avtalte å lage bitt 
tilpasning igjen ved en av de neste behandlinger for å finne et bedre bitt alternativ. 
 
Ved andre bitt tilpasning prøvde vi et to-delt trinse bitt i 10,5 cm. Det ligger for så vidt fint i 
munnen til hesten men er litt for langt. Så anbefalte å finne ett bitt i 9,5 cm og prøve både et 
rett og et delt trinsebitt og gjerne variere mellom bittene. Jeg orienterte eier om trykkfordeling 
på de forskjellige bitt typer. 
 
Ponnien har blitt ridd med pessoa bittet som ”vanlig trinsebitt”, hvor både nakkereim og 
tøyler ble festet i den store ring på bittet fra forundersøkelsen til eier fikk kjøpt nytt bitt. 
 
Jeg gjorde også eier oppmerksom på problemer ved bruk av nesereim. Hodelaget som brukes 
har kryssnesereim og jeg anbefalte å bruke en nesereim som ikke trykker kinnene inn mot 
kinntennene.  
 

                                                
28 Kompendium sal og utstyr, NHT, Karianne Høe Strømmen 
29 Kompendium tannhelse og bitt-tilpasning, NHT, Ellen Schmedling 
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5. Første behandling 13.11.2011 

5.1 Funn 
Ponnien har liten nekrose i muskulaturen i brachiosephalicus høyre side. Liten spatt knute 
distalt medialt høyre bakbein. Ponnien kjennes veldig kald ut distalt på alle fire bein og hun 
står veldig mye med bakbein og frambein under seg. Se bilag 8 for bilder av visuelle funn. 
Hun har veldig mye spenninger i nakkeområdet ved rectus capitis musklene, cranial del av 
splenius og ved festesenen til brachiosephalicus bilateralt og atlas virker ørlite gran rotert. 
Ponnien reagerer mye i hele nakkeområdet cranialt. Videre finnes spenninger i rhomboideus 
venstre side og i brachiosephalicus bilateralt. Noe ømhet i supraspinatus venstre side med 
akutt triggerpunkt. Veldig stram og strengete brystmuskulatur – pectoralis superficialis og 
biceps brachii bilateralt. Noe spent obliquus externus abdominis venstre side og spent 
obliquus internus abdominis bilateralt. Litt spenning i longissimus dorsi med enkelte akutte 
triggerpunkter ved Th 18 og L1 venstre side og ved Th16 og Th 18 høyre side. Veldig spent 
biceps femoris venstre side med akutt triggerpunkt. Veldig spent og øm semimembranosus 
bilateralt med mye reaksjon i triggerpunkt. Noe stram i vevet rundt hasen spesielt på høyre 
bakbein. Ved utførsel av tester på ponnien fant jeg alle fleksjons- og ekstensjonstester 
normale. Eneste unntak var fleksjon og ekstensjon av art tarsus høyre bak som bare hadde 
middels bevegelighet. Testene kan sees på CD i PDF fil fra journalprogrammet Hano. 

 

5.2 Behandling inkl begrunnelse 
Jeg behandlet ponnien med full massasje med fokus på nakke/hals, pectoralis og bakpart. På 
bakbeina har jeg bare brukt lett forebyggende massasje for å løsgjøre leddkapsel, ligamenter 
og muskler rundt leddene. Akutte triggerpunkter er behandlet med triggerpunktsbehandling 
og ponnien viste tydelig effekt av behandlingen. 
På frambeina har jeg brukt stretch av beinet caudalt for og stretche pectoralis superficialis og 
biceps brachii, brachiosephalicus og supraspinatus. Til nakken har jeg brukt laterale stretch og 
stretch i lang og lav form for stretch av nakkens extensorer og flexorer. 
Jeg har utført bindevevsmobilisering av atlas da ponnien virket veldig stram og litt rotert i 
atlas. Bindevevsmobilisering brukte jeg også på fremre pectoralis som var veldig stram og 
opptrukket. Jeg sjekket symmetri i muskulatur og knokler og fant ikke annen usymmetri. 
Under behandlingen reagerte ponnien veldig positivt – tygget og smattet mye, men viste 
tydelig irritasjon ved tilnærmelse til nakken og pectoralis hvor hun nappet ut og la på ørene. 
Hun sparket ut med bakbeina ved den minste berøring av adduktorene på bakbeina. Virket 
også irritert ved berøring av magen. Ved den lette behandling på bakbeina reagerte ponnien 
veldig positivt – tygget, smattet, prustet og flyttet ikke beinet en eneste gang. 
 

6. Andre behandling 15.11.2011 

6.1 Endringer i forhold til forrige behandling 

6.1.1 Atferd 
Ponnien har vist litt bedring spesielt under ridning hvor hun har vært mer positiv.  
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6.1.2 Bevegelse/steglengde 
I trav går venstre bakbein bedre i venstre frambeins spor, hvilket er en klar forbedring fra 
forrige behandling hvor den tråkket nesten en hov bak frambeinets spor. Forskjellen på 
steglengden for høyre og venstre bakbein har blitt mindre allerede etter bare en behandling. 
 
Steglengden i skritt: 
VF 166 cm HF 166 cm Overtramp vs 24 cm 
VB 167 cm HB 165 cm Overtramp hs 25 cm 
 
Steglengden i trav: 
VF 192 cm  HF 194 cm 
VB 196 cm HB 194 cm 
 

6.2 Funn 
Ponnien er fremdeles veldig kald distalt på alle fire bein. 
Jeg fant som ved forrige behandling mye spenning i nakkeområdet ved rectus capitis 
musklene, cranial del av splenius med akutte triggepunkter bilateralt og spenning ved 
festesenen til brachiosephalicus bilateralt. Ponnien viste tydelig ømhet og reagerte ved 
berøring av nakken, men reaksjonen er mindre enn ved forrige behandling. Ponnien reagerte 
med å nikke med hodet. Spent triceps brachii høyre side med tydelig irritasjon og akutt 
triggerpunkt. Spent og stram pectoralis superficialis og biceps brachii bilateralt som ved 
forrige behandling, musklene ble tydelig mykere under behandlingen. Fremdeles litt spenning 
i longissimus dorsi bilateralt med akutte triggerpunkter ved L1 venstre side og ved Th16 og 
L1 høyre side. Spent obliquus internus abdominis bilateralt med fortetning i vevet som gir 
tydelig irritasjon ventralt høyre side, fikk ikke undersøkt dette området så mye på forrige 
behandling da hesten ble veldig irritert ved berøring. Litt spent gluteus medius og superficialis 
venstre side. Spent biceps femoris venstre side. Spent semitendinosus med mange fortetninger 
i vevet – fikk ikke slippe til dette området ved forrige behandling da ponnien spendte ut, men 
kom til med lett massasje denne gang.  
 

6.3 Behandling inkl begrunnelse 
Jeg behandlet med full massasje med fokus på nakke, fremre pectoralis, magen og 
adduktorene på bakbeina.  
Triggerpunktsbehandling i rectus capitis ventralis, splenius, triceps brachii og longissimus 
dorsi på akutte triggerpunkter. Stretching av frambein cranialt for stretch av triceps brachii og 
stretching av albue og frambein cranialt for stretch av fremre pectoralis, biceps brachii og 
brachiosephalicus. Stretch av nakke lateralt for stretch av rectus capitis ventralis og splenius. 
Valgt og ikke stretche på bakbeina da den utførte røntgen viste at spatten i høyre bakbein ikke 
var ferdigvokst ultimo august 2011, men bare gjort øvelsene forsiktig for å opprettholde 
bevegeligheten uten og stretche. 
Gjort tverrfriksjoner på frambeinas strukturer for løsgjøring og for å få gang i sirkulasjonen. 
Lett forebyggende massasje på bakbeina for løsgjøring av leddkapsel, ligamenter og muskler 
rundt leddene og for å øke sirkulasjonen. 
Bindevevsmobilisering av atlas da ponnien nikker, senker hodet og strekker nakken, tydelig 
smerter i splenius og rectus capitis musklene. I tillegg virker atlas ørlite gran rotert. Ponnien 
responderte veldig bra på mobiliseringen av atlas – lukket øyene og slappet helt av.  
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Utført løsgjøring med bindevevsmobilisering av fremre pectoralis og trening av toniske 
muskler, da fremre pectoralis er tydelig spent og stram. Trening av de toniske muskler gjorde 
jeg ved å løfte opp frambeinet og bevege det sakte i små sirkler ut til siden. 
Jeg brukte segmentmassasje over nakke og rygg for å øke mobiliteten og nervefunksjonen. 
Ponnien virket fornøyd under behandlingen, tygget og smattet. Hun reagerte fremdeles mye 
noen plasser og ble irritert pga smerter men jeg fikk denne gang lov å massere lett på 
adduktorer på bakbeina og berøre og palpere under magen. Ponnien viste dominans overfor 
hester som gikk forbi på stallgangen men roet seg fort og er ellers snill og grei å håndtere.  
 

7. Tredje behandling 18.11.2011 

7.1 Endringer i forhold til forrige behandling 

7.1.1 Atferd 
Ponnien har blitt mer glad og fornøyd og virker mindre irritabel. Hun har begynt å stille seg 
opp mer naturlig i en normal form uten å stå så mye innunder stilt med bakbeina. 

7.1.2 Bevegelse/steglengde 
Ved mønstring av ponnien sees nå at høyre bakbein føres mer rett frem og settes mindre ut til 
siden enn ved de forrige behandlinger. Samtidig følger venstre bakbein nesten i venstre 
frambeins spor i trav. Ved denne måling var steglengden lik på begge bakbein i skritt men der 
var fremdeles litt forskjell i trav. 
 
Steglengden i skritt: 
VF 168 cm HF 167 cm Overtramp vs 24 cm 
VB 166 cm HB 166 cm Overtramp hs 24 cm 
 
Steglengden i trav: 
VF 194 cm  HF 194 cm 
VB 196 cm HB 194 cm 
 

7.2 Funn 
Ponnien er som ved de forrige behandlinger kald på alle fire bein. Hun er fortsatt spent i 
nakkeområdet ved rectus capitis musklene og ved festesenen til brachiosephalicus bilateralt. 
Litt spenning fremdeles i splenius bilateralt. Spent multifidus cervicis med akutt triggerpunkt 
bilateralt. Nakkeområdet har dog blitt bedre i forhold til forrige behandling. 
Spent pectoralis superficialis bilateralt med akutte triggerpunkter – forbedring sammenliknet 
med forrige behandling – mindre reaksjon. Spent pectoralis profundus høyre side. Spent 
triceps brachii høyre side med akutt triggerpunkt. Spent transversus abdominis venstre side.  
Spent obliquus internus abdominis bilateralt men mest høyre side hvor vevet er noe ujevnt 
ventralt men ponnien viste tydelig forbedring også i dette området. Fin longissimus dorsi 
bilateralt – mye bedre enn ved forrige behandling. Veldig spent semimembranosus bilateralt 
med akutt triggerpunkt. Reaksjon også i semitendinosus men bedre i hamstrings enn ved de 
forrige behandlinger, men fremdeles mye spenning. Jeg fikk slippe bedre til denne gangen 
men stadig en del reaksjon. Spent gracilis bilateralt – fikk mulighet denne gang til å massere 
riktig over adduktorene 
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7.3 Behandling inkl begrunnelse 
Jeg behandlet med massasje med fokus på nakke, pectoralis, mage og adduktorer på bakbeina 
med triggerpunktsbehandling i multifidus cervicis, triceps brachii høyre side, pectoralis 
superficialis og semimembranosus. Jeg har behandlet bakbeina med lett forebyggende 
massasje for å holde vevet mykt, og gjort lett arrbehandlingen/løsgjøring over området med 
spatt. 
 
Jeg utførte stretch av frambein cranialt for stretch av triceps brachii og stretch av frambein 
caudalt for stretch av fremre pectoralis. Valgte ikke og stretche bakbeina pga spatten som ikke 
er ferdig vokst, men beveget bakbeina forsiktig i posisjonene for å bevare bevegelighet men 
uten å holde og stretche. 
Gjort bindevevsmobilisering av atlas for å hjelpe med løsgjøringen av atlas som har hatt mye 
spent muskulatur og bindevev rundt seg. Valgte også bindevevsmobilisering i 
semimembranosus for løsgjøring og omprogrammering av propriosepsjonen, ponnien reagerte 
ved å legge vekt på og likte denne form for behandling. 
Utført segmentmassasje på nakke, sacrum og rygg for å forsøke å øke funksjonen og 
nerveforsyningen. 
Trent toniske muskler på fremre pectoralis ved å løfte opp frambeinet og bevege det sakte i 
sirkler for på den måte å hjelpe med å få gang i pectoralis. 
Ponnien reagerte bedre på behandlingen denne gang enn ved forrige behandling og jeg fikk 
massere adduktorene ordentlig. 
 

8. Fjerde behandling 21.11.2011 

8.1 Endringer i forhold til forrige behandling 

8.1.1 Atferd 
Ponnien har blitt mer fornøyd. Har vist tydelig tegn på brunst hvor hun har stått med spredte 
bakbein, hvilket aldri har skjedd før i den tid eier har hatt henne. Hun virker også mer 
energisk. 
 

8.1.2 Bevegelse/steglengde 
Det er tydelig at ponnien beveger seg mer jevnt og fritt  
 
Steglengden i skritt: 
VF 167 cm HF 166 cm Overtramp vs 24 cm 
VB 168 cm HB 167 cm Overtramp hs 25 cm 
 
Steglengden i trav: 
VF 201 cm  HF 202 cm 
VB 200 cm HB 200 cm 
 

8.2 Funn 
Ponnien har denne gang bemerkelsesverdig bedre temperatur jevnt på alle beina enn ved de 
tidligere behandlinger hvor de har vært veldig kalde. Ingen symptomer på hevelser eller 
inflammasjon men bare en normal god temperatur.  
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Ponnien kjennes med en gang bedre ut og virker frisk og våken.  
Jeg finner fremdeles litt spenning bilateralt i nakken ved atlas og axis men mye mindre og 
ponnien reagerer nesten ingenting selv ved dyp palpering og massasje. Der er til stadighet litt 
strenger og spenninger og akutte triggerpunkter i pectoralis superficialis bilateralt men mye 
mindre enn ved de tidligere behandlinger. Litt spenning i obliquus internus abdominis og 
transversus abdominis bilateralt men tydelig forbedring og mindre reaksjon fra ponnien. Spent 
biceps femoris med akutt triggerpunkt venstre side og som ved de tidligere behandlinger en 
god del spenning i semimembranosus og adduktorer bilateralt. Generelt virker ponnien 
muskulært bedre. 

8.3 Behandling inkl begrunnelse 
Behandlet med massasje med fokus spesielt på magemuskulatur og adduktorer på bakbeina. 
Jeg behandlet triggerpunkter i pectoralis superficialis bilateralt og biceps femoris venstre side. 
Jeg har behandlet bakbeina med lett forebyggende massasje for å holde vevet mykt, og gjort 
lett arrbehandlingen/løsgjøring over området med spatt med veldig god respons fra ponnien. 
Frambein ble stretchet caudalt for stretch av fremre pectoralis. Jeg valgte og stretche cranialt 
også for å styrke bevegelighet av frambein. Jeg gjorde streching øvelsene på bakbein forsiktig 
både cranialt, caudalt og lateralt for å bibeholde bevegelighet men uten å holde beinet for og 
stretche. Ponnien viser ingen form for negativ reaksjon, men virker noe stram ved lateralt løft 
av bakbein bilateralt. 
Jeg utførte som ved de forrige behandlinger trening av toniske muskler på fremre pectoralis 
ved å løfte opp frambeinet og bevege det sakte i sirkler for på den måte å få gang i muskelen 
og styrke den siden den har vært så anspent. 
Segmentmassasje utførte jeg på nakke, rygg, sacrum for å øke funksjonen og stimulere 
nervesystemet.  
Gjort bindevevsmobilisering av atlas for å løsne stram fascia rundt atlas og øke mobiliteten. 
 
Etter denne behandling igangsettes lett galopp trening under rytter i følge avtale med 
veterinær for å se åssen det går. Hvis tilstanden forverres avbrytes med en gang. 
 

9. Femte behandling 26.11.2011 

9.1 Endringer i forhold til forrige behandling 

9.1.1 Atferd 
Ponnien virker mer fornøyd og mindre irritert ved berøring under magen og mellom bakbeina. 
Viser også mindre reaksjon ved pålegging av sal. Ponnien har vært frisk og energisk når den 
har blitt ridd tilmed i galoppen. 
 

9.1.2 Bevegelse/steglengde 
Steglengden i skritt: 
VF 170 cm HF 172 cm Overtramp vs 26 cm 
VB 169 cm HB 169 cm Overtramp hs 27 cm 
 
Steglengden i trav: 
VF 200 cm  HF 201 cm 
VB 202 cm HB 202 cm 
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9.2 Funn 
Jeg finner også denne gang at ponnien har bedre jevn og normal temperatur i beina enn ved de 
første behandlinger hvor hun var kald i beina. 
Jeg finner ingen spenning i nakke området og pectoralis muskulaturen er mye bedre. Litt 
spenning i triceps brachii bilateralt men mest i høyre side. Litt stram muskulatur i latissimus 
dorsi bilateralt med litt reaksjon i triggerpunkt høyre side. Ennå litt spent biceps femoris med 
reaksjon i triggerpunkt venstre side. Litt spente adduktorer – seminmembranosus m.fl. 
bilateralt, men er mye bedre enn tidligere. 
Ponnien virker ikke som om hun har blitt verre etter lett galopp trening er påbegynt.  
 

9.3 Behandling inkl begrunnelse 
Jeg har behandlet ponnien med massasje med fokus på adduktorene på bakbeina og 
triggerpunktsbehandling i latissimus dorsi høyre side og biceps femoris venstre side.  
Jeg behandlet bakbeina med lett forebyggende massasje for å holde vevet mykt, og gjort lett 
arrbehandlingen/løsgjøring over området med spatt. 
Jeg har gjort strechingøvelsene cranialt, lateralt og caudalt med bakbeina uten å holde 
stretchen men kun for å bibeholde bevegeligheten. Jeg har stretchet frambeina cranialt for 
stretch av triceps brachii og latissimus dorsi og caudalt for å bibeholde smidighet i fremre 
pectoralis. Jeg fortsatte trening av toniske muskler i pectoralis som jeg har gjort på de 
tidligere behandlinger for å styrke muskulaturen. 
Jeg har utført segmentmassasje på nakke, rygg og sacrum for å stimulere nervefunksjonen.  
Jeg har utført bindevevsmobilisering av atlas med henblikk på å vedlikeholde og stimulere 
funksjonen med tanke på de forrige behandlinger, og behandlet adduktorene på bakbeina med 
bindevevsmobilisering med trykk direkte inn i adduktorene for løsgjøring og 
omprogrammering av det proprioseptive systemet. 
Jeg sjekket bevegelighet i lumbalene og fikk veldig god respons. Fant normal bevegelighet. 
 

10. Sjette behandling 2.12.2011 

10.1 Endringer i forhold til forrige behandling 

10.1.1 Atferd 
Jeg ser tydelig forandring i atferden til ponnien fra første behandling og til siste behandling. 
Hun virker mye mer glad og fornøyd og aksepterer berøring både under magen, i nakken og 
mellom bakbeina uten og reagerer selv om jeg bare kjenner uten å massere eller noe først. 
Eier har også kjent forskjellen og redegjør for sine observasjoner i bilag 10. 
 

10.1.2 Bevegelse/steglengde 
Steglengden i skritt: 
VF 173 cm HF 173 cm Overtramp vs 28 cm 
VB 171 cm HB 172 cm Overtramp hs 30 cm 
 
Steglengden i trav: 
VF 201 cm  HF 201 cm 
VB 203 cm HB 202 cm 
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Ponnien bruker kroppen sin bedre i bevegelse enn tidligere. Hun avlaster høyre bakbein 
mindre og setter det mer rett under seg. Ved observasjon av hov avtrykkene som er tatt av 
ponnien i trav på rett linje ses at høyre bakbein roteres mindre utover og føres bedre frem. 
Venstre bakbein har hele tiden fulgt venstre frambeins spor men tråkker nå opp i sporet i trav. 
For illustrasjon av hov avtrykk se bilag 9. Steglengdene har blitt lengre og mere jevne enn 
ved første måling. 
 

10.2 Funn 
Jeg finner nesten ingen spenninger eller problemer på ponnien. Der er litt ømhet ved 
scalenene og triceps brachii høyre side og i adduktorene bilateralt men veldig begrenset i 
forhold til tidligere. Utenom det finner jeg ingen ømhet i verken nakkeområde, pectoralis, 
magemuskulatur eller i ryggen eller setet. 
 

10.3 Behandling inkl begrunnelse 
Jeg behandlet ponnien med massasje med fokus på adduktorene på bakbeina. Der var ingen 
behandlingskrevende triggerpunkter. På bakbeina gjorde jeg lett forebyggende massasje med 
lett arr behandling/løsgjøring rundt haseleddet. Jeg stretchet frambein cranialt og caudalt for å 
vedlikeholde smidigheten og sjekke mobiliteten som var fin. Gjort stretchingøvelsene også på 
bakbein for å bevare mobiliteten men uten å holde strechen. Jeg valgte fremdeles å trene 
toniske muskler på pectoralis for å vedlikeholde den tidligere behandling/trening. Jeg sjekket 
mobiliteten på atlas for å vedlikeholde, jeg fant fin smidighet. Jeg sjekket symmetri i 
muskulatur og knokler og fant ingen usymmetri. 
Jeg evaluerte ponnien med eier som var veldig fornøyd med forløpet og fremgangen. 
 

10.4 Atferd etter siste behandling 
Ponnien har fra begynnelsen av behandlingsforløpet vært en litt dominant hoppe som gjerne 
virker litt dominant både overfor mennesker og andre hester på stallgangen. Hun var i 
begynnelsen veldig irritert og spendte ut med bakbeina og var nappete ved berøring i nakken, 
ved pectoralis, under magen og mellom bakbeina. Ved håndtering fra bakken blir hun til tider 
litt sterk, men ellers er hun en snill ponni i ridninga hvor hun blir ridd av ei jente på 9 år i alle 
gangarter uten problemer. Hun har vist mye irritasjon overfor sal og utstyr. Ved spesielt 
forundersøkelse og første behandling stod hun veldig mye inn under seg både med frambein 
og bakbein og var veldig innesluttet i psyken. Det var ikke mulig å stille henne opp i en 
normal grunnstilling, hun flyttet med en gang bakbeina inn under seg igjen. 
For hver eneste behandling har ponnien utvist bedre og bedre atferd. Irritasjonen for berøring 
på kroppen har uten tvil vært smerterelatert og etter hvert som jeg fikk løst opp spenningene 
og vi fikk endret litt på utstyret som brukes under ridninga, ble hun mer og mer glad og 
fornøyd og viste mindre og mindre irritasjon. Ved siste behandling gikk det an å berøre henne 
overalt og legge på sal uten noen form for negativ reaksjon.  
Ved observasjon av hele holdningen til ponnien er det tydelig å se at hun trives bedre etter 
dette behandlingsforløp på 6 behandlinger. Hun står avslappet i en naturlig oppstilling og har 
tilmed under forløpet vært i tydelig brunst. 
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11. Egne refleksjoner 
Med tanke på den prosess som skjer med en hest som utvikler spatt er det lett å forestille seg 
at det kan gi smerter rundt de rammete ledd og ikke minst kompensasjonsspenninger pga 
feilbelastninger og avlastning.  
Hos Daisy var det tydelig å se at hun fant en måte å avlaste det affekterte beinet på ved å 
flytte det lateralt i hvert eneste steg og samtidig legge ekstra belastning på det friske venstre 
bakbein. Det har bidratt til at muskulaturen på venstre bakbein og adduktorene på begge 
bakbein har blitt spente og stramme. Dette har hatt påvirkning også på skuldrene og 
nakkeområdet, da hun tydelig har brukt hals/nakke under bevegelsen for å kompensere for 
bakbeina. Daisys beinstilling tilsir at belastningen må komme medialt på bakbeina da hun er 
noe kuhaset på begge men spesielt på høyre bakbein. Alderen til Daisy kan også være en 
medvirkende faktor pga degenerasjon av leddet som tidligere nevnt er vanlig i forbindelse 
med aldring.  
Ved å bruke massasje og triggerpunktsbehandling har jeg fått løst opp spenninger hun har hatt 
i muskulaturen, samtidig har massasjen vært med til å gjøre vevet rundt den affekterte has 
mykere og dermed mer smidig. Arrbehandlingen på området rundt spatten har gitt veldig fine 
reaksjoner fra Daisy som tydelig har vist at hun satte pris på nettopp den behandling. 
Antakeligvis har det stramme bindevev rundt gjort beinet mindre bevegelig. 
Bindevevsmobiliseringen har også vært med til å løse opp og balansere fascian på flere steder 
gjennom endring av propriosepsjonen i kroppen. Trening av de toniske muskler har vært en 
ekstra hjelp til dette. Gjennom bruk av segmentmassasjen har jeg økt mobiliteten i ponniens 
ryggsøyle og stimulert nerveforsyningen.  
Blodsirkulasjonen til ponnien har forbedret seg og det kjennes tydelig på beina som ved de 
første behandlinger var veldig kalde, men etter hvert fikk de normal temperatur. 
 
Oppsummert må jeg si at behandling med massasje på hester med spatt har veldig god effekt. 
Selve problemet altså forkalkningen kan ikke fjernes men ved å holde muskulatur, bindevev, 
sener, ligamenter og leddkapsel myk og løsgjort hjelper det hesten til ikke å utvikle 
kompensasjonsspenninger og den avlaster seg mindre. Ved å følge bevegelsesforløpet og hov 
avtrykkene er det tydelig at Daisy nå bruker beinet på en mindre avlastende måte og setter det 
mer korrekt og naturlig i bakken. Samtidig ses det tydelig at hun ikke lengre står og avlaster 
seg når hun står stille. 
 
På vedlagte CD er det mulig å se utviklingen i bevegelsesforløpet hos ponnien fra første til 
siste behandling. I bilag 9 finnes i tillegg før og etter bilder av ponnien og av hov avtrykk. 
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Bilag 2 Røntgenbilder fortsatt…. 
Alle røntgenbilder er også vedlagt elektronisk på CD. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
  



Særoppgave SPATT 

  side 25 av 33 
Stine Larsen 

Nordisk Heste- og Hundeterapiskole 
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Bilag 4 Veterinærsjekk i forbindelse med kjøp fortsatt… 
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Bilag 5 Bilder tenner 
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Bilag 6 Supplerende bilder av høver 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Høyre forhov      Høyre bakhov 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Venstre forhov     Venstre bakhov 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Høyre bakhov 
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Bilag 7 Bilder sal 
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Bilag 8 Bilder av visuelle funn ved første behandling 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Liten nekrose    Høyre has fra medial side (liten spattknute) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Unormal anatomisk grunnstilling 
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Bilag 9 Bilder fra behandlingsforløpet  
Hov avtrykkene er tatt i trav på rett strekning. 
 
I begynnelsen av behandlingsforløpet  I slutten av behandlingsforløpet 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
Høyre forhov – høyre bakhov    Høyre forhov – høyre bakhov 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Venstre forhov – venstre bakhov   Venstre forhov – venstre bakhov (i ett) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Før - alltid innunder stilt  Etter – normal oppstilling 
 
Steglengden i skritt:     Steglengden i skritt: 
VF 163 cm HF 162 cm     VF 173 cm HF 173 cm  
VB 168 cm HB 162 cm     VB 171 cm HB 172 cm  
Steglengden i trav:      Steglengden i trav: 
VF 192 cm  HF 194 cm     VF 201 cm  HF 201 cm 
VB 196 cm HB 190 cm     VB 203 cm HB 202 cm 
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Bilag 10 Evaluering fra Inger Birketvedt 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 


