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1 JOHDANTO

Bedlingtoninterrieri on vanha iso-britannialainen koirarotu, jonka juuret johtavat 1800-luvulle
asti (FCI 2011). Rodun terveyteen aloitettiin kiinnittdd huomiota maailmalaajuisesti 1980-
luvulla, kun suuren osan maailman bedlingtoninterrieripopulaatiosta todettiin sairastavan
perinnéllistd maksan kuparitoksikoosia (Twedt ym. 1979, Herrtage ym. 1987, Lehto 1987).
Sairaus on nykyddn harvinainen (BTHG 2015, KoiraNet 2016), mutta rodun terveydentilaa niin
kuparitoksikoosin kuin muidenkin sairauksien suhteen tulisi tarkkailla edelleen. Kaikkiaan
rotukoirien terveyteen kiinnitetddn nykyddn paljon huomiota, ja erilaisista koirien omistajille
suunnatuista terveyskyselyistd on tullut yleinen tydkalu tietyn koirarodun tai koirapopulaation
terveydentilan ja terveysongelmien kartoittamiseksi (Suomen Kennelliitto 2015, The KC
2016b, The KC 2016d). Tallaisten tutkimusten avulla pystytddn toivottavasti myos
havaitsemaan rotukoirissa ilmenevid terveysongelmia, ennen kuin niistd on haittaa koko
populaatiolle, kuten bedlingtoninterrierille kédvi aikoinaan kuparitoksikoosin kanssa.

Ensimmadinen bedlingtoninterrieri tuotiin Suomeen 1907, ja pysyva kanta on ollut meilla
vuodesta 1956 (SBK 2016). Rotu on ollut liitettynd vuodesta 1998 Suomen Kennelliiton
Perinnollisten vikojen ja sairauksien vastustamisohjelmaan (PEVISA), jonka rotukohtaisilla
terveystutkimusvaatimuksilla pyritdadn estamddn kuparitoksikoosia sairastavien pentujen
syntyminen ja vdhentdmédn perinnollisten silmdsairauksien esiintymistd bedlingtonin-
terriereilld Suomessa. Osana PEVISA-ohjelmaa rodulle on myos Kkirjoitettava Jalostuksen
tavoiteohjelman (JTO), jonka tulisi muun muassa sisdltdd tietoa rodulla tavattavista
perinnollisistd sairauksista ja mddritelld rodun terveysuhat suomalaisessa populaatiossa
(Suomen Kennelliitto 2014). Tdstd huolimatta bedlingtoninterrierille ei ole tehty Suomessa
terveydentilaa kartoittavaa tutkimusta, jonka tulokset olisi julkaistu.

Taman tutkimuksen tarkoituksena on kerétd tietoa bedlingtoninterrierin terveydesta ja
rodulla tavattavista sairauksista, sekd kartoittaa kyselytutkimuksen avulla rodun taméanhetkistad
terveydentilaa Suomessa. Tarkoituksena on selvittdd rodulla jo tunnettujen perinnéllisten
sairauksien yleisyyttd sekd etsid viitteitd rodussa mahdollisesti esiintyvistd, vield
tunnistamattomista perinndllisistd terveysongelmista. Olettamuksena on, ettd suomalaisten
koirien terveystilanne ei poikkea olennaisesti ulkomaisiin populaatioihin ndhden ja ettd rodussa
ei ole tdlld hetkelld yksittdistd laajan mittakaavan terveysongelmaa. Toivon tdmén tutkielman

luovan pohjan tuleville suomalaisen bedlingtoninterrieripopulaation terveyttd kartoittaville



tutkimuksille, joiden avulla voidaan tarkkailla muutoksia rodun terveydentilassa Suomessa.

2 KIRJALLISUUSKATSAUS

Tédhén kirjallisuuskatsaukseen on koottuna kattavasti bedlingtoninterrierin terveyteen liittyvaa
tietoa, muun muassa tuloksia kaikista sellaisista rodulle tehdyistd terveyskartoituksista, joista
16ysin julkaistua materiaalia. Katsaukseen on koottu tietoa myds terveystutkimustuloksia
julkaisevista tietokannoista ja muista vastaavista lahteistd. Tieteellisid julkaisuja bedlingtonin-
terrierin terveydestd, lukuun ottamatta perinnollistda kuparitoksikoosia, 16ytyi vain vdahan, mutta
kaikki l16ydetty tieto on esitetty soveltuvin osin. Katsaus koostuu l6yhdsti jaoteltuna nako-
kulmaltaan kahdesta osiosta. Ensin esitellddn taustoja keskeisimmistd bedlingtoninterrierin
terveystietoa tuottavista ja jakavista ldhteistd sekd rodulle tehtyjen terveyskartoitusten
keskeisista piirteistd ja tuloksista. Jalkimmadisessd osiossa kerrotaan bedlingtoninterrierilla
tavatuista perinnollisistd ja perinnéllisiksi epdillyistd sairauksista, sekd niiden yleisyyksistd

rodussa saatavilla olevan tiedon perusteella.

2.1 Bedlingtoninterrierin rotuyhdistykset ja -jdrjestot Suomessa, Ruotsissa, Isossa-Britanniassa

ja Yhdysvalloissa sekd ndiden suositukset ja vaatimukset jalostusyksilon terveydelle

2.1.1 Suomi

Suomen bedlingtonkerho (SBK) on Suomen Terrierijdrjestén ja Suomen Kennelliiton alainen
rotua harrastava yhdistys, joka perustettiin vuonna 1988 (SBK 2016). Suomen bedlingtonkerho
on tehnyt rodun terveyden eteen ndkyvimmin tyotd liittdmalld bedlingtoninterrierin Suomen
Kennelliiton alaiseen PEVISA-ohjelmaan (perinnodllisten vikojen ja sairauksien
vastustamisohjelma), joka hyvéksyttiin rodulle ensimmadisen kerran 1.1.1998 alkaen (SBK
2007). Tassa bedlingtoninterrierin  ensimmadisessd PEVISA-ohjelmassa madriteltiin
suunniteltujen pentueiden vanhempien tutkimuspakko kuparitoksikoosin varalta. Ohjelmaan
liitettiin 1.1.2006 alkaen my6s pentueen vanhempien silmédpeilauspakko (SBK 2007). PEVISA-
ohjelman vaatimien tutkimusten tekeminen on edellytys pentujen rekisterdimiselle FI-
rekisteriin Suomessa, mutta tutkimuksista saatavat tulokset eivit bedlingtoninterrierilld vaikuta

siihen, voidaanko pentuja rekisterdida vai ei (Suomen Kennelliitto 2016b). Bedlingtoninterrieri



on Suomessa harvinainen rotu, ja pentuja rekisterditiin vuosina 2003-2011 wvuosittain

keskimddrin vain 24 kappaletta (KoiraNet 2016).

2.1.2 Ruotsi

Skandinaviska bedlingtonklubben (SKBK) on virallinen rotua harrastava yhdistys Ruotsissa.
Yhdistys perustettiin 1977, ja se toimii Ruotsin Terrierijarjeston alaisuudessa. SKBK on
tuottanut Ruotsin kennelliiton ohjeiden mukaisen kirjallisen jalostusstrategian Rasspecifica
avels strategier (RAS) (Svenska Kennelklubben 2016a), joka on pdivitetty viimeksi vuonna
2012 (SKBK 2014). RAS vastaa sisdlloltdan hyvin paljon suomalaista JTO:ta. Ruotsin
kennelliitto ei ole asettanut terveystutkimuspakkoja tai muita erityisehtoja bedlingtoninterrierin
rekisterdimiselle (Svenska Kennelklubben 2016b), mutta kuparitoksikoosin suhteen sairaiden
pentujen teettdminen tuomitaan rotuyhdistyksessd (SKBK 2014). Bedlingtoninterrieri on
rotuna Ruotsissa hieman yleisempi kuin Suomessa: vuosina 2005-2011 rekisterditiin vuosittain

keskimddrin 74 pentua (SKBK 2014).

2.1.3 Iso-Britannia

Bedlingtoninterrierin alkuperdmaassa Isossa-Britanniassa on kolme rotua harrastavaa
yhdistysta: The National Bedlington Terrier Club, The Bedlington Terrier Association ja The
Midland Bedlington Terrier Club. Namd perustivat yhdessd vuonna 2002 itsendisen
terveystoimikunnan The Bedlington Terrier Health Group (BTHG) (BTHG 2015). BTHG:n
tehtdviin kuuluu muun muassa rodun terveyteen ja hyvinvointiin liittyvén tiedon kerddminen ja
siitd tiedottaminen. Toimikunta ylldpitda julkista kuparitoksikoosigeenitestitulosten tilastoa ja
toteutti terveyskyselyn rodulle vuonna 2013. BTHG suosittelee vahvasti kaikkien jalostukseen
kéytettdvien yksiloiden tutkimista kuparitoksikoosin varalta.

Ison-Britannian kennelliitto The Kennel Club (The KC) ei ole yleisesti asettanut
erityisehtoja bedlingtoninterrierin rekisterdimiselle, mutta The KC:n vakuuttamilla kasvattajilla
(Kennel Club Assured Breeders) on velvollisuus tutkia jalostukseen kdytettdvien koirien silmét
BVA/KC/ISDS Eye Scheme mukaisesti verkkokalvon dysplasian (RD) varalta (The KC 2016a).
Kuparitoksikoosigeenitestin teettdminen jalostukseen kaytettdville koirille on wvahvasti
suositeltavaa kaikille kasvattajille (The KC 2016a). Vuosina 2006-2011 Isossa-Britanniassa

rekisterditiin vuosittain keskimddrin 519 bedlingtoninterrierida (The KC 2016e).



2.1.4 Yhdysvallat

The Bedlington Terrier Club of America (The BTCA) on Yhdysvaltojen kennelliiton alainen
bedlingtoninterrierin virallinen rotujdrjestd, jonka alainen Terveyden ja hyvinvoinnin
toimikunta (Health and Wellness Committee) perustettiin vuonna 2004 The BTCA:n tekemén
terveyskartoituksen myotd (The BTCA 2015). Bedlingtoninterrierin rekisterdinnille ei ole
asetettu Yhdysvalloissa erityisehtoja, mutta The BTCA suosittelee, ettd jalostuskoirille tehdddn
kuparitoksikoosi-geenitesti, CERF (Canine Eye Registration Foundation) -silmétutkimus ja
OFA (Otrhopedic Foundation for Animals) -polvitutkimus polvilumpioluksaation varalta (The
BTCA 2015). Bedlingtoninterriereja rekisterdidddn Yhdysvalloissa vuosittain noin 130 (The
AKC 2016).

2.2 Rotuyhdistysten ja -jdrjestdjen toteuttamat terveyskyselyt bedlingtoninterrierille Suomessa,

Ruotsissa, Isossa-Britanniassa ja Yhdysvalloissa

Suomen bedlingtonkerho jarjesti kaikille suomalaisille bedlingtoninterriereille avoimen
terveyskyselyn vuosina 2003-2005. Kyselystd tai sen tuloksista ei kuitenkaan ole julkaistu
tietoa Jalostuksen tavoiteohjelmaan kirjattua muutamaa mainintaa lukuun ottamatta (SBK
2007). Rotujdrjestdjen ja -yhdistysten julkaisemia terveyskartoituksia on toteutettu ulkomailla
ainakin Isossa-Britanniassa, Yhdysvalloissa ja Ruotsissa. Ndiden tutkimusten taso sekd niistad
kerdtyn tiedon julkaisutapa ja laajuus vaihtelevat suuresti. Erityisesti tutkimusasetelmaan ja
tulosten tulkintaan liittyvét tiedot ovat suurelta osin puutteellisia. Tuloksiin tulee suhtautua
harkiten, mutta kartoitukset tarjoavat silti suuntaa-antavaa tietoa siitd, minkéalaisia ongelmia

rodussa on havaittu eri maiden populaatioissa.

2.2.1 Skandinaviska bedlingtonklubben terveyskyselyt 2004 ja 2011

SKBK (2014) on toteuttanut 2004 ja 2011 kyselypohjaiset kartoitukset bedlingtoninterrierin
terveydestd Ruotsissa. Vuoden 2004 kyselyssd vastauksia saatiin 147 ja vuonna 2011 kaytto-
kelpoisia vastauksia saatiin 68 koiran osalta. Kummankaan kyselytutkimuksen osalta ei esitetty
tarkempaa tietoa tutkimuspopulaatiosta, tutkimukseen osallistuneiden koirien ikdjakaumasta tai
muista taustatiedoista. Kyselyistd tai niiden tuloksista ei ollut tehty erillistd julkaisua, vaan

tiedot olivat 16ydettdvissd SKBK:n jalostusstrategiasta RAS 2012 (SKBK 2014).



SKBK:n tulkinnan mukaan vuoden 2011 kyselyyn vastanneet bedlingtoninterrierin
omistajat kokivat koiriensa olevan terveitd ja eldvén pitkdan. Havaituista ongelmista suurin osa
kohdistui ihoon ja korviin. Thoon liittyvit sairaudet, joihin laskettiin mukaan kaikki ihosairaudet
kapista ja rasvapateista allergiaan, koettiin ongelmaksi 21 vastauksessa (31 %), kun vuoden
2004 kyselyssd vastaava luku oli ollut 45 %. Vuoden 2011 kyselyssd 23 vastauksessa (34 %)
koiralla oli joskus ollut ongelmia korvien kanssa ja vuoden 2004 kyselyssd vastaava luku oli
ollut 12 %. Korvaongelmiksi luokiteltiin kaikki tapaukset runsaasta korvavahan tuotosta
ladkekuureja vaatineisiin korvatulehduksiin. Virallisessa silmdtutkimuksessa oli kdynyt 15
koiraa eli 22 % vastanneista, joista kaikilla yhtd lukuun ottamatta oli terveet silmit (SKBK
2014). Muilta osin SKBK:n terveyskyselyn tuloksia on esitetty kohdassa 2.4.

SKBK:n terveyskyselystd saatavilla olevat tiedot olivat suppeat, ja erityisesti tutkimus-
asetelmaa, tutkimuspopulaatiota ja tutkimukseen osallistuneiden koirien taustatietoja (kuten
sukupuoli ja ikd) koskevat tiedot olivat puutteelliset. Kyselyyn osallistuneiden koirien maara

oli my®6s hyvin pieni, mika lisdd tulosten epdluotettavuutta.

2.2.2 The Kennel Club Health Survey 2004

The Kennel Club toteutti yhteistydssa British Small Animal Veterinary Associationin (BSAVA)
ja Animal Health Trustin (AHT) kanssa Isossa-Britanniassa vuonna 2004 terveyskyselyn, jonka
tarkoituksena oli tunnistaa tdrkeét terveysseikat Isossa-Britanniassa tavattavissa koiraroduissa.
Tutkimus toteutettiin ldhettamadlld terveyskyselykaavakkeet kunkin rodun suurimmalle
rotuyhdistykselle jaettavaksi eteenpdin jasenistolleen. Kyselykaavake oli jaettu osioihin, jotka
kasittelivdt koiran terveyttd, jalostusta, kuolinsyitd ja pennuilla tavattuja vikoja. Terveyttd
koskeviin osioihin toivottiin vastauksia kaikista vastaajan vastaushetkelld omistamista, eldvista
koirista. Jalostukseen ja kuolinsyitd koskeviin osioihin sai vastata kaikista viimeisen kymmenen
vuoden aikana omistamistaan koirista (The KC 2016b). Bedlingtoninterrierille kohdistettuja
kyselykaavakkeita ldhetetiin kaikkiaan 200 ja ndista palautettiin 61 kappaletta, vastausprosentin
ollen 30,5 %. Yhdelle kaavakkeelle saattoi vastata useamman koiran osalta, joten kaikkiaan
tutkimukseen saatiin mukaan 187 eldvdn koiran tiedot ja ndiden lisdksi kuolinsyyt ja -idt 48
koirasta (The KC ym. 2012). Kyselytutkimuksella kerdtyn tiedon toivottiin toimivan pohjana
tuleville, rodun terveyttd seuraaville tutkimuksille (The KC 2016b).

Kyselyyn osallistuneista bedlingtoninterriereistd 66 % oli narttuja ja 34 % uroksia,

ndistd steriloituja tai kastroituja yhteensd 22 %. Koirista 130 eli 70 % oli terveitd ja 57:114 eli



30 %:lla oli yksi tai useampi vakava tai pysyva terveyteen liittyvd ongelma. Nuorin kyselyyn
osallistunut koira oli 3 kuukautta vanha ja vanhin 15 vuotta ja 8 kuukautta vanha. Koirien ikd
painottui nuorempiin koiriin (The KC ym. 2012). Tarkasta ikdjakaumasta oli tutkimustulos-
raportissa taulukko, josta oli haastavaa tulkita ikdryhmien suuruuksia tarkemmin.

Kyselyn sairausryhmistd eniten raportoitu oli lisddntymiseen liittyvdt ongelmat
(hedelmattomyys, valeraskaus ja markdkohtu), joita tavattiin 7,5 %:lla bedlingtoninterriereista.
Toisena oli syddmen sairaudet (sivuddnet) 5,3 %, ja kolmantena silmédsairaudet (silmédvuoto,
kaihi, tukkeutunut kyynelkanava ja glaukooma) 4,3 %. Jaetulla neljannelld sijalla olivat korviin,
ruoansulatuskanavaan ja virtsateihin liittyvdt ongelmat, jokaisella osuus 3,7 %.
Kuolinsyytilastoissa vanhuuden (22 %) jdlkeen tavallisimmat kuolinsyyt olivat virtsateihin
liittyvét sairaudet (krooninen munuaisen vajaatoiminta tai muu mddrittelemédtén munuaisvika)
15 %, maksasairaudet (kuparitoksikoosi tai muu maksasairaus) 13 % ja kasvainsairaudet 10 %.
Kuolinikien mediaani oli tutkimuksessa 13 vuotta ja 5 kuukautta, vaihteluvali 1 vuodesta ja 2
kuukaudesta 18 vuoteen ja 5 kuukauteen (The KC ym. 2012).

Tutkimus oli saatavilla olevista terveyskartoituksista huolellisimmin toteutettu ja
raportoitu. Tyon tavoitteet, materiaalit ja menetelmdt oli kuvattu riittdvalla tarkkuudella
yleiskédsityksen saamiseksi ja tulokset oli késitelty tilastollisesti. Tdma terveyskartoitus ei ollut
ensisijaisesti bedlingtoninterrierille suunnattu, mutta koska osallistuneita bedlingtonin-
terriereitd oli verrattain paljon, ja rotukohtaisista tuloksista oli myds saatavilla raportti, on
rotukohtaisten pddtelmien tekeminen mahdollista. Kyselyn selvin heikkous tiedon
sovellettavuuden kannalta oli se, ettd tulokset ilmoitettiin sairausryhmind eikd yksittdisind
vikoina tai sairauksina. Tdllainen ldhestymistapa on kuitenkin ymmarrettdva tulosten hallinnan

kannalta.

2.2.3 The Kennel Club Health Survey 2014

Jatkona kohdassa 2.2.2 kuvailtuun koko koirapopulaation kattavaan terveyskartoitukseen The
KC toteutti loppuvuodesta 2014 uuden kyselyn, jonka tulokset julkaistiin helmikuussa 2016.
Bedlingtoninterrierin osalta kyselyyn saatiin mukaan 129 eldvédn ja 10 kuolleen koiran tiedot,
joista oli koottu rotukohtainen tulosraportti (The KC 2016c).

Kyselyyn osallistuneista eldvistd bedlingtoninterriereistd 56 % oli narttuja ja 44 %
uroksia. Nartuista hieman yli ja uroksista hieman alle puolet oli kastroituja tai steriloituja. Ika

vaihteli alle 1 vuoden idstd 13 vuoteen, ikien mediaanin ollen 4 ja keskiarvon 4,5 vuotta.



Kyselyyn osallistuneista bedlingtoninterriereistd 69 % oli terveitd ja 31 %:lla oli ainakin yksi
raportoitu sairaus tai vika (The KC 2016c).

Kyselyssa eniten raportoitu sairaus oli vélikorvan tulehdus, jota sairasti 7 koiraa eli
5,6 % osallistuneista. Seuraavaksi yleisimmét sairaudet olivat lisimunuaiskuoren liikatoiminta,
allergiset ihosairaudet ja kasvainsairaudet, joita kutakin tavattiin 4 koiralla eli 3,2 %:lla
osallistuneista. Jaetulla kolmannella sijalla olivat syddmen sivuddnet, kuivasilmadisyys,
lipoomat ja ihokystat, joita raportoitiin jokaista 3 koiralla eli 2,4 %:1la. N&itd harvinaisempien
sairauksien joukosta mainittakoon vield synnynndinen munuaissairaus, jollainen raportoitiin
kahdella koiralla. Kuolinsyistd tavallisimmat oli kuparitoksikoosi ja munuaissairaus, mutta
ndihin kuolleiden koirien lukumaéérié ei ollut tarkemmin maaritelty (The KC 2016c). Tarkempia
tuloksia on esitetty kohdassa 2.4.

Tutkimus oli toteutettu ilmeisesti hyvin samantyylisesti kuin The KC:n, BSAVA:n ja
AHT:n (The KC 2016b) kymmenen vuotta aikaisemmin tekemé terveyskartoitus. Kyseiseen
vuoden 2004 tutkimukseen ndhden tdmd vuonna 2014 toteutettu versio oli tutkimuksen
toteuttamista koskevien tietojen osalta heikosti kuvattu, ainakin tdlld hetkelld saatavilla
olevassa materiaalissa. Taustatiedoissa kerrotaan ainoastaan, milloin kysely on toteutettu, ja ettd
sen tarkoituksena oli kerétd tietoa kuolinsyista seké eri sairauksien yleisyyksistd sen hetkisessa
koirapopulaatiossa. Selvd parannus vuoden 2004 kyselyyn ndhden oli kuitenkin se, ettd
tutkimustulosraporteissa tavatut sairaudet oli nyt esitetty yksittdin sairausryhmien sijaan, mika

teki tuloksista yksiselitteisempid ja helpommin vertailtavia.

2.2.4 The Bedlington Terrier Health Group terveyskysely 2004—2013

BTHG suunnitteli ja kokosi kyselyn, joka pohjautui 16yhésti aiemmin mainittuun The KC:n
vuonna 2004 toteuttamaan terveystutkimukseen. Kyselykaavakkeita jaettiin bedlingtonin-
terrierin omistajille kaikkiaan 85 kappaletta, ja niitd palautui tdytettynd 39, joten kyselyn
vastausprosentti oli 45,9 %. Yhteen kaavakkeeseen pystyi vastaamaan useamman koiran osalta,
joten tutkimuksessa oli lopulta mukana 158 koiran tiedot (BTHG 2015).

Prosentuaalisesti suurin osa raportoiduista terveysongelmista kohdistui ihoon, korviin
ja turkkiin (25,3 %). Ihon, korvien ja turkin terveysongelmien alle laskettiin mukaan mm. ihon
uudismuodostumat, iho- ja korvatulehdukset, sekd allergiset ihosairaudet. Toiseksi suurin
sairausryhma oli silmésairaudet (9,5 %) ja kolmanneksi erilaiset méadrittelemdttomat reaktiot

eldinlddkinndllisille valmisteille ja ruoka-aineille (7,6 %). BTHG:n tulkinnassa kyselyn



tuloksista nostettiin lisshuomiota kaipaaviksi seikoiksi kuparitoksikoosi, lisdamunuaiskuoren
liikatoiminta, munuaissairaudet sekd ihosairauksien joukosta talirauhaspatit. Yleisesti ottaen
bedlingtoninterrierin terveydentilan koettiin kuitenkin olevan hyva (BTHG 2015). Tarkempia

tuloksia on lueteltuna sairauskohtaisissa katsauksissa kohdassa 2.4.

2.2.5 The Bedlington Terrier Club of America terveyskartoitus 2003—2004

The BTCA teki terveyskartoituksen bedlingtoninterrierille vuosina 2003-2004. Tutkimus
toteutettiin kyselynd, johon kaikkien bedlingtoninterrierin omistajien ja kasvattajien toivottiin
vastaavan jokaisesta joskus omistamastaan koirasta (Heyman, henkilokohtainen tiedonanto).
Kaikkiaan kyselylla saatiin kerdttyd 574 koiran terveystiedot (Padgett 2010), mika tekee The
BTCA:n kyselystd osallistuneiden koirien lukumédrdn osalta suurimman tdhdn astisista
bedlingtoninterrierille tehdyista terveyskartoituksista.

Tutkimuksen tarkoitus oli kerdta tietoa rodussa esiintyvistd geneettisistd sairauksista ja
niiden yleisyydestd. Tutkimustulosten tulkinnan painopiste oli tulosten merkitsevyydessa ja
sovellettavuudessa koiranjalostuksen kannalta (Padgett 2010). Kyselyn vastausten perustella
bedlingtoninterrierilld on 52 erilaista perinnollistd sairautta, joista kéarsi 46,7 % osallistuneista
koirista (Padgett 2010). Huomattavaa on, ettd osa ndistd sairauksista oli raportoitu vain yhdelld
koiralla. Kaikkein yleisimmadt sairaudet olivat kuparitoksikoosi (12,9 %), kaihi (7,8 %) ja
kilpirauhasen vajaatoiminta (4,5 %) (Padgett 2010). Koska tutkimuspopulaatiota ei ollut rajattu,
eikd tarjolla ollut taustatietoja otoksesta (kuten koirien ikd- ja sukupuolijakaumaa) tai tietoa
siitd milloin koirat ovat eldneet, on ndiden tulosten suora vertailu muihin tdssa tutkielmassa
esitettyihin terveyskartoituksiin vaikeaa. Tarkempia tuloksia on lueteltuna sairauskohtaisissa
katsauksissa kohdassa 2.4., mutta niitd tulkitessa tulee pitdd mielessd ylld mainitut tutkimuksen

heikkoudet.

2.3 Julkiset koirien terveystietoa kerddvat ja kokoavat tietokannat

2.3.1 Suomen Kennelliiton jalostustietojérjestelmd KoiraNet

KoiraNet on Suomen Kennelliiton ylldpitdamd julkinen tietokanta, joka sisdltdd Suomeen

rekisterdityjen koirien sukutaulut, terveys-, koe- ja ndayttelytulokset, sekd rotukohtaisia terveys-,

jalostus- ja tulostilastoja. Terveystilastoissa ovat mukana kaikki jdrjestelmddn tallennetut



viralliset terveystutkimustulokset, sekd kuolinsyytilasto niiltd osin, kuin koiran omistaja on
antanut luvan tietojen kdytt6on (Suomen Kennelliitto 2016a). Jalostustietojdrjestelmastad 16ytyy
bedlingtoninterrierin osalta pddasiallisesti kuparitoksikoosigeenitestitulosten tulkinnat ja
virallisten silmatutkimusten tulokset. Lisdksi 16ytyy polvitutkimustuloksia, muutamia kyynér-,
lonkka- ja selkdkuvauslausuntoja ja virallisia sydankuuntelutuloksia.

Vuosina 2003-2011 syntyneistd bedlingtoninterriereista 132:1ta (57,8 %) oli tutkittu
silmdt ainakin kerran syksyyn 2014 mennessd. Ndistd koirista 108:lla (81,8 %) oli
viimeisimman tuloksen mukaan terveet silmét. Kolmea yleisintd silmédsairautta oli todettu ldhes
yhté paljon: ylimddrdisid ripsid 38 %:lla, kaihi 33 %:lla ja vajaakehittynyt kyynelkanavan aukko
29 %:lla tutkituista. Muita todettuja silmdsairauksia olivat PHTVL/PHPV (Persistent
hyperplastic tunica vasculosa/Persistent hyperplastic primary vitreous) kolmella koiralla ja
lieva lasiaisen rappeuma yhdelld koiralla (KoiraNet 2016). Muutamalla koiralla oli useampi
kuin yksi diagnoosi.

Silmétutkimusten lisdksi vuosina 2003—2011 syntyneiden bedlingtoninterrierien osalta
jarjestelméstd  1oytyi yhteensd 42 muuta terveystulosta, joista polvitutkimus
polvilumpioluksaation varalta oli tavallisin. Polvet oli tutkittu 26 koiralta, joista 25:11a tulos oli
0/0 ja yhdella koiralla 1/1. Lisdksi kyyndrnivelet oli tutkittu kuudelta koiralta ja lonkat myos
kuudelta koiralta. Kyynar- ja lonkkatulokset olivat erinomaiset yhden koiran 1/1 kyynaéria ja
toisen koiran B/B lonkkia lukuun ottamatta. Yksi koira oli virallisesti selkdkuvattu
spondyloosin varalta, kuvissa ei ollut havaittu muutoksia (KoiraNet 2016). Kolmelle koiralle
oli tehty virallinen syddnkuuntelu, ja kaikki olivat saaneet tuloksen “ei sivuddnta”.
Kuparitoksikoosigeenitestien tulokset on esitelty kohdassa 4.1.2.1. Lisdksi vuosina 2003-2011
syntyneistd bedlingtoninterriereistd viisi on rekisterdity EJ eli Ei jalostukseen -rekisteriin

hantdmutkan vuoksi (KoiraNet 2016).

2.3.2 Orthopedic Foundation for Animals

Orthopedic Foundation of Animals (OFA) on yhdysvaltalainen voittoa tavoittelematon
yhdistys, joka muun muassa ylldpitdd maailman suurinta julkista tietojdrjestelmda rotukoirien
ja -kissojen terveystuloksista. Jarjestelmdstd on mahdollista 16ytda sinne rekisteroityjen koirien
yksilokohtaiset terveystulokset sekd rotukohtaisia yhteenvetoja osasta tutkituista sairauksista
(OFA 2016). Koosteet jdarjestelmddn tallennetuista terveystiedoista kattavat kaikki vuosien

1974-2014 terveystulokset. Bedlingtoninterrierin osalta saatavilla oli yhteenvedot polvi-,



kyyndr-, lonkka ja silmdtutkimusten sekd syddnkuunteluiden tuloksista (OFA 2015).
Kuparitoksikoositulokset oli merkitty koirien yksil6llisiin tietoihin, mutta ndistd ei ollut
saatavilla yhteenvetoa.

Silmaét oli OFA:n (2014) yhteenvedon mukaan tutkittu 31 koiralta, joista 96,8 %:lla tulos
oli normaali ja 3,2 %:lla oli todettu muutoksia. Muutosten laatua tai vakavuutta ei ollut
maddritelty. Tdssa tilastossa oli ilmeisesti otettu huomioon vain CAER (OFA Eye Certification
Registry) tulokset, vaikka suurin osa bedlingtoninterrierien silmépeilauksista on tehty CERF
(Canine Eye Registration Foundation) tutkimuksina rotujérjestén suositusten mukaisesti (The
BTCA 2015).

OFA:n (2014) jarjestelmdssd olevista bedlingtoninterriereistd 117 oli tutkittu
polvilumpioluksaation varalta. Polvituloksista 91,5 % oli normaaleja ja 8,5 % dysplastisia,
muutosten vakavuutta ei ollut eritelty. Lonkat oli tutkittu 18 koiralta, ndistd normaaleja oli ollut
83,3 % ja dysplastisia 16,7 %, muutosten vakavuutta ei ollut méadritelty. Kyyndrnivelet oli
tutkittu vain kahdelta koiralta ja molemmat tulokset olivat normaalit. Sydankuuntelu oli tehty

kuudelle koiralle, joilla kaikilla oli ollut normaalit syddnddnet (OFA 2014).

2.4 Bedlingtoninterrierin perinnélliset sairaudet ja niiden yleisyys nykyddn

Bedlingtoninterrieri on tiedeyhteisdssd tunnettu pddasiallisesti rodussa tavattavan perinnéllisen
kuparitoksikoosin vuoksi. Kuparitoksikoosia on tutkittu paljon, ja siitd 16ytyy lukuisia korkea-
tasoisia julkaisuja. Bedlingtoninterrieriin kohdennettua muuta tieteellistd tutkimusmateriaalia
on kuitenkin tarjolla vain niukasti, ja harvinaisena rotuna se on padssyt mukaan vain muutamiin
laajemmin rotukoiria kaésitteleviin tutkimuksiin. Sairauksia koskevissa kappaleissa on
kirjallisuuskatsauksen rakenteen selvyyden wvuoksi tuloksia myds aiemmin késitellyistd

rotuyhdistysten ja -jdrjestdjen terveyskartoituksista.

2.4.1 Bedlingtoninterrierin perinnéllinen kuparitoksikoosi

2.4.1.1 Kuparitoksikoosi tieteellisessa kirjallisuudessa

Bedlingtoninterrierin kuparitoksikoosi on autosominen resessiivisesti eli vdistyvasti periytyva

maksasairaus (Johnson 1980), joka raportoitiin rodulla ensimmdisen kerran 1970-luvulla

Yhdysvalloissa, ja tdmédn jdlkeen muun muassa Suomessa (Eriksson 1983), Australiassa
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(Robertson ym. 1983) ja Isossa-Britanniassa (Kelly ym. 1984). Sairauden todettiin olevan hyvin
yleinen populaatiossa ympdri maailman, ja kuparitoksikoosia sairastavia koiria arvioitiin
olevan esimerkiksi Isossa-Britanniassa 34 %, (Kelly ym. 1984) ja Hollannissa 46 % (Ubbink
ym. 2000) populaatiosta, Yhdysvalloissa jopa vield enemmédn (Twedt ym. 1979).
Kuparitoksikoosia yritettiin jdljittdd sukupuissa ensimmadisiin tautitapauksiin ainakin
Hollannissa, mutta sairauden todettiin olevan yleinen jo paikallisen populaation
perustajajdsenissd, jotka oli tuotu rodun alkuperdmaasta Isosta-Britanniasta (Ubbink ym. 2000).
Samanlaisia pédatelmid tehtiin myds Australiassa, missd suurimman osan kannasta todettiin
pohjautuva kuuteen 1960-luvulla Isosta-Britanniasta tuotuun yksil6én (Robertson ym. 1983).
Yhdysvaltalaistutkimuksessa epdiltiin kuparitoksikoosin yleisyyden puolestaan johtuvan
geneettisestd pullonkaulasta, joka johtui voimakkaasta valikoivasta jalostuksesta RD:n eli
verkkokalvon dysplasian yleisyyden vdahentdmiseksi (Johnson ym. 1980)

Kuparitoksikoosissa maksaan kertyy kuparia johtuen kuparin vahentyneesta erityksesta
sappeen (Su ym. 1982). Kuparin kertyminen vaikuttaisi alkavan jo kohdussa (Kawamura ym.
2002), ja sen madrd nousee hiljalleen saavuttaen huippulukemat koiran ollessa noin 5-6-vuotias
(Twedt ym. 1979, Lehto 1987). Vanhemmilla koirilla maksan kuparipitoisuus ldhtee lievddn
laskuun (Twedt ym. 1979). Kudostasolla sairauden ensivaiheissa on havaittavissa vain
paikallisia kuparikertymia maksassa, yleensa sentrilobulaarisesti. Kun kuparin méaard maksassa
ylittdd 2000 pg/g kuiva-ainetta, kuparigranuloita on havaittavissa diffuusisti lobuluksissa, ja
maksakudoksessa on paikallisia hepatiittimuutoksia. Maksan kuparipitoisuus nousee
tyypillisesti useisiin tuhansiin, jopa 10 000 pg/g (Johnson ym. 1984, Herrtage ym. 1987, Lehto
1987), ja sairaus etenee krooniseksi aktiiviseksi hepatiitiksi ja edelleen lopulta maksakirroosiksi
(Twedt ym. 1979).

Bedlingtoninterrierin kuparitoksikoosilla on kaksi pdaasiallista kliinistd ilmenemistapaa
(Twedt ym. 1979). Alle kuusivuotiailla koirilla tavataan tyypillisesti akuutteja
sairastumisjaksoja, joihin liittyy mm. anoreksiaa, oksentelua ja heikkoutta. Vanhemmilla,
tyypillisimmin yli kahdeksanvuotiailla koirilla, on usein salakavalaa yleisvoinnin
heikkenemistd viikkoja tai kuukausia ennen tyypillisid maksan vajaatoiminnan oireita ja
kuolemaa. Myo6s akuuttia hemolyyttistd anemiaa on raportoitu kuparitoksikoosin oireena
(Twedt ym. 1979). Merkittdva osa koirista on kuitenkin oireettomia hyvinkin korkeilla maksan
kuparipitoisuuksilla (Twedt ym. 1979, Herrtage ym. 1987), ja maksan kuparipitoisuus voi olla
jopa 50-kertainen normaaliin ndhden ilman havaittavia kliinisid oireita (Kelly ym. 1984).

Kuparitoksikoosin diagnosointi perustui pitkdn aikaan maksabiopsiasta tehtyyn
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maksakudoksen kuparipitoisuuden mittaamiseen. Maksan kuparipitoisuutta terveilld ja sairailla
koirilla maddrittelevida tutkimuksia on tehty useita, ja siten koiran terveeksi tai sairaaksi
madrittelevissa raja-arvoissa on ollut vaihtelua (Johnson ym. 1984, Herrtage ym. 1987, Lehto
1987). Suomessa 1987 julkaistussa yhteenvetoartikkelissa (Lehto 1987) paddyttiin ulkomaisten
tutkimustulosten ja kotimaisen ohutneulabiopsiandytteiden tulosten perusteella mééritelmadén,
ettd terveilld koirilla maksan kuparipitoisuus on alle 500 pg/g ja sairailla koirilla yli 800 pg/g.

Vuonna 1997 kuparitoksikoosiin yhdistettiin mikrosatelliittimarkkeri C04107, jonka
alleeli 2 vaikutti olevan tdydellisessd kytkentdepdtasapainossa sairautta aiheuttavan geenin
kanssa. Vastaavasti alleeli 1 ndytti linkittyvdan tdydellisesti geenin terveeseen kopioon
(Yuzbasiyan-Gurkan ym. 1997). Myohemmin sairautta aiheuttavan geenivirheen todettiin
olevan COMMD1 (copper metabolism domain containing 1, aiemmin nimeltddn MURR1) —
geenin eksonin 2 deleetio, ja mikrosatelliittimarkkeri C04107:n sijaitsevan samaisen geenin
intronissa 1 (Van de Sluis ym. 2002). Mutaatioalueen geenisekvenssoinnin ja tarkkojen mu-
taatiokohtien madrittdmisen myo6ta (Forman ym. 2005), rodulle on ollut tarjolla myds suoraan
mutaation tunnistava geenitesti (AHT 2016). Geenitestit mahdollistivat sairauden kantajien
tunnistamisen ja markkinoille tullessaan suurilta osin syrjdyttivit maksabiopsian kdyton
kuparitoksikoosin diagnosoinnissa (SBK 2007, SKBK 2014, BTHG 2015, The BTCA 2015).

Kuparitoksikoosia aiheuttavan geenivirheen tutkimiseen tarkoitetut geenitestit eivit
kuitenkaan ole tdysin luotettava. Vaikka kuparitoksikoosiin yhdistetty geenialue on fyysisesti
hyvin ldhelld mikrosatelliittimarkkeri C04107:44 (Forman ym. 2005), on ndiden vililld todettu
tapahtuneen tekijanvaihtoa eli rekombinaatiota. C04107 alleeli 1 yhdistettiin sairaaseen geeniin
Isossa-Britanniassa (Holmes ym. 1998) ja alleeli 2 puolestaan terveeseen geeniin sekd
Yhdysvalloissa (Van de Sluis ym. 2002) ettd suomalais-kanadalaisessa tutkimuksessa
(Coronado ym. 2003). Erityisesti huolta aiheuttavat 16ydokset, joissa koiran on todettu olevan
sairas ilman COMMD1-geenin eksonin 2 deleetiota (Coronado ym. 2003, Haywood ym. 2001).
Isossa-Britanniassa onkin ollut tekeilld tutkimusprojekti mahdollisen toisen kuparitoksikoosia
aiheuttavan geenivirheen 16ytdmiseksi (Haywood ja Jones 2007, BTHG 2015).

Geenitesteihin liittyvistd epavarmuustekijoistd huolimatta kuparitoksikoosia sairastavia
bedlingtoninterrierejd tavataan enda hyvin harvoin johtuen muun muassa tehokkaista jalostus-
ohjelmista, joista moni alkujaan pyrki sairauden eradikaatioon. Esimerkiksi Tanskassa oli
kaytossa jalostusohjelma vuoden 2000 alusta, jossa vain kuparitoksikoosista vapaita koiria
kdytettiin jalostukseen. Proschowskyn ym. (2003) tutkimuksessa vertailtiin bedlingtonin-

terrieripopulaation geneettistd variaatiota eli monimuotoisuutta ennen jalostusohjelman
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aloittamista ja sen jdlkeen. Bedlingtoninterrierin geneettisen variaation todettiin olevan
verrattain vahdistd jo ennen jalostusohjelman aloittamista, ja vield pienenevan sen myotd siind
madrin, ettd sairauden heterotsygootit eli eriperintdiset kantajat neuvottiin ottamaan takaisin

jalostusohjelmaan (Proschowsky ym. 2003).

2.4.1.2 Kuparitoksikoosin yleisyys nykydan

Suomen Kennelliiton KoiraNet-jalostustietojdrjestelmédn (2016) kirjattujen tulosten mukaan
81,1 % vuosina 2003-2011 syntyneistd bedlingtoninterriereistd oli geenitestattu kupari-
toksikoosin varalta. Tutkituista koirista 46,5 % oli saanut tulkinnan “ei periytd”, 32,2 % oli
saanut tulkinnan “periyttdd mahdollisesti” ja 16,4 % oli kantajia. Geenitestin perusteella sairaita
koiria ei ollut yhtddn. Kahdeksalle koiralle (4,2 %) oli tulokseksi lausuttu vain “tutkittu”
(KoiraNet 2016).

Suomessa koirat tutkitutetaan kuparitoksikoosin varalta pddasiallisesti C04107-
markkeritestein. Koska kyseinen mikrosatelliittimarkkeritesti ei ole tdysin luotettava, tehddan
virallisille geenitestituloksille tulkinta. Tulkinnalla tarkoitetaan sitd, ettd koiran saamaa
testitulosta verrataan sukutaulussa olevien koirien saamiin tuloksiin, jolloin voitaisiin saada
varmuus siitd, onko tulos todenmukainen (SBK 2007). Suomen bedlingtonkerhon
kuparitoksikoosigeenitestitulosten tulkintaohjeen mukaan tulkinta “periyttdd mahdollisesti”
tarkoittaa: “Tutkittavan koiran markkerikytkentd tunnetaan toisen vain vanhemman puolelta.
Koira ei ole saanut CT-tautigeeniin kytkeytynytta markkerityyppid vanhemmalta, jonka tausta
tunnetaan. Tutkittava koira voi olla perimaltddn jompaa kumpaa tyyppid: se ei periytd sairautta
ollenkaan tai sitten se periyttda sairautta 50 % todenndkoisyydelld.” (SBK 2007). KoiraNetista
(2016) saadussa tilastossa 32,2 % tutkituista koirista voi siis saatavilla olevan informaation
perusteella olla ldhtokohtaisesti joko terveitd tai kantajia. Kuparitoksikoosigeenitestien
tulkinnat ovat hyodyllisid jalostusvalintoja ajatellen, mutta tekevét tdimén tutkielman kaltaisessa
tarkoituksessa tulosten vertailun haastavaksi. Oleellisinta tuloksissa on, ettd suomalaisten
tutkittujen bedlingtoninterrierien joukossa ei ole yhtddn geenitestin ja sen tulkinnan perusteella
sairaaksi todettua koiraa.

Skandinaviska bedlingtonklubbenin vuoden 2011 terveyskyselyyn (SKBK 2014)
osallistuneista koirista 91 %:lle oli tehty mikrosatelliittimarkkeriin C04107 pohjautuva kupari-
toksikoosigeenitesti. Ndistd tutkituista 89 % oli geenitestin perusteella todettu kupari-

toksikoosista vapaaksi, 9 % kantajiksi, ja 2 %, eli yksi koira, sairaaksi. Kahdelta koiralta oli
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tutkittu maksabiopsiandyte, ja molemmilla tulos oli ollut normaali maksakudoksen
kuparipitoisuuden suhteen (SKBK 2014). Minké tuloksen ndmé koirat olivat mahdollisesti
saaneet geenitestistd, ei ollut mainintaa.

I[sossa-Britanniassa BTHG:n (2015) yllapitdaméssa yhteenvedosta suoran COMMD1-
geenitestin tuloksista vuosilta 2005-2015 oli tulokset 499 rekisterdidysta koirasta, joista 8 eli
1,6 % oli sairaita, 116 eli 23,3 % kantajia ja 375 eli 75,2 % vapaita kuparitoksikoosista
geenitestin perusteella. Ndiden lisdksi geenivirheen varalta oli testattu ldhes 200
rekister6imatontd bedlingtoninterrierid, joista perdti 20 koiraa eli 10 % oli sairaita (BTHG
2015). Sairaan geenin yleisyys oli siis rekisterdimédttomissd koirissa moninkertainen
rekisterdityyn koirapopulaatioon ndhden. Huomioitavaa on, ettd tima BTHG:n tilasto kattaa
kaikki tulokset siitd vuodesta alkaen, kun suora geenivirheen tunnistava geenitesti on tullut
markkinoille ldhes nykyhetkeen asti. Tilasto ei esimerkiksi kerro, kuinka tasaisesti tai
epatasaisesti tulokset sairaista koirista ovat tulleet aikaan ndhden.

Yhdysvalloissa The BTCA:n terveyskyselyyn vastanneista koirista perati 74 yksiloa eli
12,9 % sairasti kuparitoksikoosia (Padgett 2010). Tulosta on vaikea tulkita nykyhetken
kannalta, koska The BTCA:n kyselyyn sai vastata kaikkien vastaajan koskaan omistamien
koirien osalta. Se kuitenkin tiedetddn, ettd kuparitoksikoosia sairastavia koiria on Yhdys-
valloissa edelleen (Heyman, henkil6kohtainen tiedonanto). Suuri méaard kuparitoksikoosi-
geenitestin tuloksia on tallennettu OFA:n (2014) tietokantaan, mutta niistd ei ole muodostettu
jarjestelmdan koontia, ja koirakohtaisten tulosten ldpikdyminen niin, ettd saadut tilastot olisivat

edustavia, olisi ollut kohtuuttoman aikaa vievida timaén tutkielman kannalta.

2.4.2 Silmaésairaudet

2.4.2.1 Harmaakaihi

Harmaakaihi tai katarakta on nimitys ryhmdlle syntytavaltaan ja ilmenemismuodoltaan
vaihtelevia linssin sairauksia, joissa yhteistd on linssin tai sen osien muuttuminen valoa
lapdisemdttomdksi. Kaihi on todettu, tai sitd epdillddn, perinnélliseksi sairaudeksi useilla
roduilla (ACVO 2015). Bedlingtoninterrierilld on kuvattu ainakin kaksi autosomisesti
resessiivisesti periytyvdd kaihin muotoa: yli 3 kuukautta vanhojen pentujen posteriorinen
subkapsulaarinen kortikaalinen katarakta ja nuorten koirien etenevd saumalinjan katarakta

(teoksessa Rubin 1989, s. 32). Kaihin voidaan varoen olettaa olevan perinnéllinen, paitsi jos
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muutosten tiedetddn liittyvdn traumaan tai muuhun tulehduksen aiheuttajaan, tiettyihin
metabolisiin tauteihin, PPM-16ydoksiin tai ravintoainepuutoksiin (ACVO 2015). Kaihin
yhtdldinen puhkeamisikd, etenemistapa ja anatominen sijainti sairauden alkuvaiheessa sekéa
kaihimuutosten sijainti molemmissa silmissd ovat myos yleisid viitteitd kaihin perinnéllisesta
alkuperésta (teoksessa Davidson ja Nelms 2013, s. 1210).

Gelattin ja McKayn (2005) tutkimuksessa analysoitiin retrospektiivisesti Pohjois-
Amerikan eldinlddketieteellisten opetussairaaloiden potilasmateriaalia vuosilta 1964-2003,
tavoitteena oli selvittdd kaihin yleisyyttd eri koiraroduissa. Bedlingtoninterriereitd
tutkimuksessa oli mukana yhteensd 813, joista kaihia sairasti 96 (8,49 %). Osuus oli
yhdeksédnneksi korkein tutkimuksessa mukana olleista 164 eri koirarodusta. Kaihin yleisyys
bedlingtoninterrierilld eri ikdryhmissd oli 2—6 kuukauden ikdisilla 7,69 %; 7-2 kuukauden
ikaisilla 4,84 %; 1-2-vuotiailla 2,48 %, 2—4-vuotiailla 1,33 %; 4—7-vuotiailla 5,44 %; 7—10-
vuotiailla 11,63 % ja 10—15-vuotiailla 26,83 %. Kaihin puhkeamisika ei siis noudattanut selvéa
trendid, mutta se oli yleisempi vanhemmissa ikdluokissa. Alle 2 kuukauden ikdisena tai yli 15
vuotiaana puhjennutta kaihia ei materiaalissa tavattu. Kaihitapausten mddrdan kehitysta
tarkasteltiin tutkimuksessa myos ajan suhteen, mutta bedlingtoninterrierin kaihitapausten
maddrdssa ei havaittu ajanjaksojen valilla mitdén erityista linjaa (Gelatt ja McKay 2005).

Yhdysvalloissa ACVO:n (2015) tilastoissa bedlingtoninterrierilld tavatuista
silmdsairauksista erilaiset kaihimuutokset olivat kaikkein yleisimpid. Vuosina 2000-2013
silmétutkituista 1036 bedlingtoninterriereistd 194:114 eli 18,7 %:1la oli havaittu kaihimuutoksia,
joista valtaosa oli lausuttu lieviksi tai merkitykseltdan tuntemattomiksi. Vuonna 2014
kaihitapauksia oli tutkituissa koirissa kaikkiaan 22 eli perati 29,8 %, mutta ndistd suurin osa oli
saanut lausunnon “merkitys tuntematon” (ACVO 2015).

Isossa-Britanniassa BTHG:n (2015) tekemadssa terveyskyselyssd bedlingtoninterrierille
158 koirasta 8:lla (5,1 %) oli kaihi, ja lisdksi yhdelld koiralla oli silménpainetauti ja kaihi.
Yhdysvalloissa The BTCA:n terveyskyselyssd kaihi oli todettu 45 bedlingtoninterrierilld
(6,7 %) (Padgett 2010). Kummankaan kyselyn tuloksissa ei raportoitu sairauden puhkeamis-
tai havaitsemisikda eika kerrottu koirilla tavattujen kaihien laajuudesta tai vakavuudesta. Kaihi
oli molemmissa kyselyissd silmésairauksista yleisin kattaen tavatuista silmésairauksista hieman
yli puolet (Padgett 2010, BTHG 2015). SKBK:n (2014) terveyskyselyssd kolmella koiralla
(4 %) raportoitiin ”vanhuuteen liittyvad kaihi”.

Suomessa virallisesti silmdpeilatuista vuosina 2003-2011 syntyneista koirista 8:lla eli

6,1 %:lla oli syksyyn 2014 mennessd todettu kaihi. Néistd kuusi oli narttuja ja kaksi uroksia.
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Kaihimuutosten keskimaardinen toteamisika oli 5 vuotta (vaihteluvali 2,5-7 vuotta, mediaani 5
vuotta ja 3 kuukautta). Kaihimuutokset olivat viidellad koiralla kortikaalisia, ja kolmella muulla
muutos oli sijoittunut linssin etuosan saumalinjaan. Yhdelld koiralla oli linssin etuosan
saumalinjan kataraktan lisdksi punktaatti katarakta. Kaihimuutokset oli arvioitu puolella

koirista lieviksi (KoiraNet 2016).

2.4.2.2 Verkkokalvon dysplasia

Verkkokalvon dysplasia eli RD (retinal dysplasia) on bedlingtoninterrierilld autosomisesti
resessiivisesti periytyva silmdsairaus (Rubin 1968). Bedlingtoninterrierilld on todettu kaksi
erilaista muotoa: multifokaalinen verkkokalvon dysplasia, johon liittyy poimujen
muodostumista verkkokalvoon, sekd tdydellinen verkkokalvon dysplasia, johon liittyy
verkkokalvon irtoaminen ja ndkokyvyn tdysi menetys (teoksessa Rubin 1989, s. 33-34).
Multifokaalista verkkokalvon dysplasiaa tavataan nuorilla pennuilla, mutta verkkokalvon
muutokset havidvat usein aikuistumisen myo6td. Tdydellisessd verkkokalvon dysplasiassa
verkkokalvo irtoaa usein jo hyvin nuorella idlla aiheuttaen pennun sokeutumisen. Syntymaéstaan
sokeilla koiranpennuilla tavataan sairauden yhteydessd usein myos kaihimuutoksia (teoksessa
Rubin 1989, s. 33-34).

ACVO:n (2015) tilastoissa verkkokalvon poimuuntumista oli tavattu yhteensa kuudella
koiralla (0,5 % tutkituista) aikavalilla 1991-2009, jonka jédlkeen ei ole raportoituja tapauksia.
Téaydellinen verkkokalvon irtoaminen on tilastoitu vain yhdelld koiralla aikavélillda 2000-2009
(ACVO 2015). Kasitellyista terveyskartoituksista vain The BTCA:n tuloksissa raportoitiin
verkkokalvon dysplasia (verkkokalvon poimuttuminen), ja sekin vain yhdella koiralla (Padgett
2010). Suomessa ei ole Suomen bedlingtonkerhon tietojen mukaan tavattu sairaita yksiloita

(SBK 2007).

2.4.2.3 Eteneva verkkokalvon rappeuma

Etenevd verkkokalvon rappeuma eli PRA (progressive retinal atrophy) on bedlingtonin-
terrierilld tavattu autosominen resessiivisesti periytyva silmdsairaus. Oireet alkavat tyypillisesti
yosokeudella, jota seuraa ndkovaikeudet myds pdivdsaikaan ja lopulta sokeus. Koirilla on
PRA:n lisdksi usein kaihi. Sairaus ilmenee tyypillisesti 1,5 vuoden ikddn mennessa (teoksessa

Rubin 1989, s. 33).

16



ACVO:n (2015) tilastoissa on ilmoitettu kolme PRA tapausta, yksi aikavalillda 1990—
1999 ja kaksi ajalta 2010-2013. Kasitellyistd terveyskartoituksista vain The BTCA:n tuloksissa
raportoitiin PRA:sta, ja siindkin vain yhdestd tapauksesta (Padgett 2010). Suomen bedlington-
kerhon tiedossa on vain yksi suomalainen PRA:ta sairastanut bedlingtoninterrieri vuodelta 1985

(SBK 2007). Sairaus vaikuttaa olevan nykyddn hyvin harvinainen.

2.4.2.4 Kuivasilmaisyys

Yhdysvaltalaistutkimuksessa, jossa selvitettiin eri koirarotujen alttiutta kuivasilméisyydelle,
bedlingtoninterrieri oli yksi yhdestdtoista koirarodusta, jossa sairastapauksia ldydettiin, kun
rotuja oli kaikkiaan mukana tutkimuksessa yhteensd 211 (Westermeyer ym. 2009).
Bedlingtoninterriereitd oli tutkimuksessa yhteensd 33, ja kuivasilmdisyyttd todettiin ndistad
yhdelld. Koska osallistuneiden bedlingtoninterrierien lukumaéaéara tutkimuksessa oli pieni, oli
rodussa kuivasilmdisyyden yleisyys toiseksi suurin kaikista mukana olleista roduista
(Westermeyer ym. 2009). Kyseessa oli kuitenkin vain yksittdinen sairas koira, joten johtopddtds
ei ole kovin mielekéds. The BTCA:n terveyskyselyssa 6:11a koiralla eli 1,1 %:lla (Padgett 2010)
ja BTHG:n (2015) terveyskyselyssd puolestaan 4 koiralla eli 2,5 %:1la osallistuneista oli todettu

kuivasilmdisyys. Kuivasilmdisyydesta bedlingtoninterrierillda Suomessa tai Ruotsissa ei

16ytynyt tietoa.

2.4.2.5 Vajaakehittynyt tai puuttuva kyynelkanavan aukko

Puuttuva kyynelkanavan aukko on bedlingtoninterrierillda perinnollinen vika, vaikka sitad
suurimmalla osalla roduista pidetddn ei-perinnéllisend. Periytymistapaa ei tunneta, mutta
pentueissa vika on wusein useammalla yksilollda yhtd aikaa. Tyypillisesti vika on
molemminpuolinen ja sijaitsee alaluomissa, minkd seurauksena oireena ndhdddn runsasta
kyyneleritystd. Jos vika on toispuolinen, kyseessd on tavanomaisesti vain kyynelaukon
kapenema (teoksessa Rubin 1989, s. 31).

ACVO:n (2015) tilastoissa vajaakehittyneitd kyynelkanavan aukkoja oli todettu
kuudella eli 0,5 % vuosina 2000-2014 silmaétutkituista koirista. The BTCA:n kyselyssa
vajaakehittynyt kyynelkanavan aukko raportoitiin 12 koiralla (2,0 %), ja se oli kartoituksessa
toiseksi yleisin silmdsairaus (Padgett 2010). BTHG:n (2015) terveyskyselyssd vain yhdelld

koiralla raportoitiin  epétdydellinen  kyynelkanavan aukko. Suomessa KoiraNet-
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jalostustietojdrjestelmédn (2016) mukaan puutteellinen kyynelkanavan aukko oli todettu vuosina

2003-2011 syntyneista ja virallisesti silmétarkastetuista koirista 7:11a eli 5,3 %:lla.

2.4.2.6 Distichiasis eli ylimaardiset ripset

Distichiasiksella tarkoitetaan silmdluomen reunasta, tyypillisesti meibomin rauhasten
tiehyeiden aukoista, kasvavia ylimaardisia ohuita ripsid. Ripsid voi olla yksi tai useampia, ja
niitd on yleensd molemmissa silmdluomissa. Pehmeilld ripsilld, jotka ovat suuntautuneet
poispdin sarveiskalvosta, on harvoin kliinistd merkitystd. Kankeat karvat, jotka kasvavat
sarveiskalvoa pdin, voivat aiheuttaa merkittavda drsytystd, ja jopa vaurioittaa sarveiskalvon
pintaan. Distichiasiksella epdillddn olevan perinnollistd taustaa useissa roduissa, ja se on
yleinen monilla koiraroduilla, my&s bedlingtoninterrierilla (teoksessa Stades ja Van der Woerdt
2013, s. 840).

ACVO:n (2015) tilastoissa distichiasis on raportoitu 6,4 %:lla vuosina 2000-2014
tutkituista koirista, ollen kolmanneksi yleisin silmdsairaus. The BTCA:n kyselyssa distichiasis
raportoitiin 11 koiralla (2,0 %) (Padgett 2010), SKBK:n (2014) kyselyssd vain yhdelld ja
BTHG:n (2015) kyselyssd ei yhdelldkddn. Suomessa vuosina 2003-2011 syntyneista
bedlingtoninterriereistd, joilla silmédt on virallisesti tutkittu, distichiasis oli todettu yhdeksalla

(6,8 %) (KoiraNet 2016).

2.4.2.7 Entropion

Entropionilla tarkoitetaan silmdluomen rullautumista sisddnpdin, jolloin silmdluomen karvoitus
hankaa sarveiskalvon pintaa tai sidekalvoja aiheuttaen voimakasta drsytystd. Entropionia
tavataan perinnéllisend vikana useissa koiraroduissa, mutta sitd voi ilmetd myos sekundaarisesti
voimakkaan blefarospasmin seurauksena. Pddn ja silmdluomien anatomia vaikuttaa siihen,
mistd kohtaa silmdluomi tyypillisesti rullautuu, joten entropionille alttiissa roduissa tavataan
usein tietyn tyyppisid muutoksia (teoksessa Stades ja Van der Woerdt 2013, s. 844-5).
Bedlingtoninterrierilld rullautuminen on tyypillisintd alaluomen ulkoreunalla, mutta pahoissa
tapauksissa koko alaluomi voi olla epdnormaali. Vika on usein molemminpuolinen ja ilmenee
tyypillisesti ensimmadisen elinvuoden aikana (teoksessa Rubin 1989, s. 32).

ACVO:n (2015) tilastoissa entropiontapauksia on ollut yksi sekd 90-luvulla ettd 2000-

luvulla. The BTCA:n terveyskartoituksessa entropion raportoitiin kuudella koiralla (1,0 %)

18



(Padgett 2010), mutta BTHG:n (2015) terveyskyselyn tuloksissa ei puolestaan yhdelldkaan.
Raportteja entropionista suomalaisilla tai ruotsalaisilla koirilla ei 16ytynyt. Sairaus vaikuttaisi

olevan rodussa harvinainen.

2.4.2.8. Muita, perinnolliseksi epdiltyja silmédsairauksia

Mikroftalmia ja PPM (persistent pupillary membranes) ovat aiemmin mainittujen
silmdsairauksien lisdksi listattuina bedlingtoninterrierilld oletettavasti perinnéllisiksi silma-
sairauksiksi ACVO:n (2015) julkaisussa. Mikroftalmia on synnynndinen vika, mikd ilmenee
silmdn normaalia pienempédnd kokona, ja siihen liittyy usein myos silmdn sisdrakenteiden
sairauksia kuten kaihia ja verkkokalvon dysplasiaa. PPM puolestaan tarkoittaa etukammion
sikibaikaisten verisuonien jaanteitd, jotka voivat heikentdd ndakokykyd, jos jadnteet ovat pahoja
(ACVO 2015). Mikroftalmiaa on todettu ACVO:n (2015) tilastojen mukaan kaikkiaan vain
neljdlld koiralla viimeisen reilun kahdenkymmenen vuoden aikana. Tdssd tutkielmassa
kasitellyissa terveyskartoituksissa tai KoiraNetin (2016) virallisten silmétutkimusten tuloksissa
ei ollut raportoitu yhdestdkdan tapauksesta. PPM on puolestaan ACVO:n (2015) tilastossa
perdti toiseksi yleisin silmédsairaus tutkituissa koirissa heti kaihin jilkeen 10 %:n osuudella.
Suomalaisten bedlingtoninterrierien 2000-luvun virallisten silmédtutkimuslausuntojen joukossa
ei kuitenkaan ole kuin kaksi avointa PPM-diagnoosia, joista molemmat on todettu ei-
perinnéllisiksi (KoiraNet 2016). Edelld mainittujen lisdksi usein perinnélliseksi luokiteltava
PHTVL/PHPV (Persistent hyperplastic tunica vasculosa/Persistent hyperplastic primary
vitreous) (ACVO 2015) on todettu lievdnd muutamalla bedlingtoninterrierilld virallisissa
silmatutkimuksissa Suomessa (KoiraNet 2016), muttei yhdelldkdédn koiralla ACVO:n (2015)

tilastossa.

2.4.3 Pakidnkovettumatauti eli polkuanturoiden hyperkeratoosi

Pédkiankovettumataudissa koiran polkuanturat paksuuntuvat ja halkeilevat aiheuttaen kipua ja
pahoissa tapauksissa my0s tulehdusta. Anturan paksuuntuminen on paikoitellen
voimakkaampaa aiheuttaen tyypillisten sarvimaisten ulokkeiden muodostumisen. Muutoksia
on yleensd kaikkien tassujen pohjissa, mutta ei muualla ihossa, mydskdan kirsussa (Paradis
1992).

Pékidnkovettumatautia on raportoitu useilla eri roduilla, esimerkiksi bourdeauxindogilla
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(Paradis 1992) sekd irlanninterrierilld, jolla sairauden epdillidn olevan myds perinnéllinen
(Binder ym. 2000). Vaikka pdkidnkovettumatautia ei ole tieteellisesti kuvattu bedlingtonin-
terrierilld, sitd pidetddn perinndllisend sairautena myos tdssd rodussa ympdri maailman (SBK
2007, BTHG 2015, The BTCA 2015). Sairaus on huomioitu FCI:n eli Fédération Cynologique
Internationalen (FCI 2011) ja The KC:n (2009) versioissa bedlingtoninterrierin
rotumaddritelmédstd maininnalla, ettd pédkididen tulee olla terveet ja ettd niissd ei saa olla
halkeamia eikd sarveistunutta liikakasvua. Suomen bedlingtonkerhon Jalostuksen
tavoiteohjelmassa suositellaan, ettd sairaita yksiloitd ei tulisi kayttdaa jalostukseen (SBK 2007).

1940-luvun alussa pdkidnkovettumatauti oli yleinen bedlingtoninterrierilld Isossa-
Britanniassa (Bebbington 2004). Monet rodun kasvattajat pitivét sairautta perinnéllisend, eika
kantajaksi oletettuja koiria kdytetty jalostukseen. 1970-lukuun mennessa sairauden yleisyys oli
laskenut jo huomattavasti, mikd antoi lisdtukea ajatukselle pédkidnkovettumataudin
perinnéllisyydesta myos bedlingtoninterrierillda (Bebbington 2004). Yhdysvalloissa The
BTCA:n terveyskartoituksessa 574:std kyselyyn vastanneesta koirasta 3:lla raportoitiin
pakidnkovettumatauti (Padgett 2010), ja yksittdisid tapauksia raportoidaan edelleen (Heyman,
henkil6kohtainen tiedonanto). Suomessa pdkidnkovettumatautia on todettu kolmella koiralla
2000-luvun alun jdlkeen (SBK 2007). Toisaalta BTHG:n (2015) terveyskyselyssa ei raportoitu
yhdestdkddn pdkidnkovettumatautitapauksesta. Sairaus vaikuttaisi olevan bedlingtonin-

terrierilld nykyédan harvinainen.

2.5 Muita kyselytutkimuksissa esiin tulleita sairauksia ja vikoja.

Yhdysvalloissa The BTCA:n kyselytutkimuksessa esiin tulleita muita sairauksia, joita
raportoitiin vahintddn kolmella koiralla, olivat kilpirauhasen vajaatoiminta (4,5 %), sydamen
sivuddni (3,1 %), atopia (2,7 %), hantdmutka (2,6 %), epilepsia (2,4 %), alapurenta (2,4 %),
kasvainsairaudet (1,7 %), lisdamunuaiskuoren liikatoiminta (1,6 %), polvilumpioluksaatio
(1,4 %), hammaspuutos (1,2 %), sydanldppavika (1,1 %), piilokives (1,1 %), eksokriinisen
haiman vajaatoiminta (0,9 %), glomerulonefriitti (0,7 %), pemfigus (0,7 %), protein losing
enteropathy eli PLE (0,7 %), hemolyyttinen anemia (0,7 %) ja yldapurenta (0,5 %) (Padgett
2010). Isossa-Britanniassa BTHG:n (2015) terveyskyselyssd ylld mainituista sairauksista
raportoitiin lisimunuaiskuoren liikatoiminta (5,6 %), kasvainsairaudet (5,1 %), syddmen
sivuddni (5,1 %), munuaisten vajaatoiminta (2,5 %), atopia (1,9 %) ja epilepsia (1,3 % eli kaksi

koiraa) ja The KC:n kyselyssa (2016c) lisdamunuaiskuoren liikatoiminta (3,2 %), allergiset
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ihosairaudet (3,2 %), kasvainsairaudet (3,2 %), sekd syddmen sivudédnet (2,4 %). Ruotsissa
SKBK:n (2014) terveyskyselyyn osallistuneista koirista lisdamunuaiskuoren liikatoiminta oli
todettu kahdella yksilollda vanhemmalla idlld ja erilaisia purentavikoja (puuttuvat P1-hampaat,
puuttuvat etuhampaat, yhteen kasvaneet etuhampaat ja lievéd yldpurenta) raportoitiin yhteensa
kahdeksalla koiralla (12 %). Suomalaisessa JTO:ssa on mainittu hammaspuutokset, purentaviat
ja hantdamutkat harvoin tavattuina vikoina seka allergiat ja epdmadrdiset iho-oireet yleistyneena

ilmiond rodussa (SBK 2007).

2.6 Kirjallisuuskatsauksen yhteenveto

Erilaiset silmédsairaudet vaikuttaisivat olevan tavallisimpia bedlingtoninterrierilld tavattavista
perinnollisistd sairauksista. Silmésairauksista kaihi oli kaikkein laajimmin kuvattu ja
padpiirteissddn myos yleisimmin tavattu. Suomessa kaihin lisdksi yleisimpid silmésairauksia
olivat vajaakehittynyt kyynelkanavan aukko ja ylimddrdiset ripset, joita esiintyy myos ainakin
Yhdysvalloissa. Yhdysvalloissa ja Isossa-Britanniassa on raportoitu useita kuivasilmdisyys-
tapauksia, vaikkakaan sairaus ei tieteellisessa kirjallisuudessa ole rodulla vakuuttavasti kuvattu.
Verkkokalvon dysplasia ja etenevd verkkokalvon rappeuma ovat harvinaisia ainakin tdssa
tutkielmassa kasitellyissd maissa, vaikka erityisesti verkkokalvon dysplasia on ollut merkittava
sairaus rodun historiassa.

Kuparitoksikoosia bedlingtoninterrierilld tavataan endé harvoin, vaikkakaan sairaudesta
ei ole kokonaan pddsty eroon. Mikrosatelliittimarkkeriin perustuva geenitesti on laajasti
kaytossd, vaikka sen on todettu olevan epdluotettava tapa tunnistaa sairausgeeni joissakin
bedlingtoninterrierisuvuissa ja saatavilla olisi myds mutaation suoraan tunnistava kaupallinen
geenitesti. Lisdd epdvarmuutta aiheuttavat havainnot sairaista koirista, joilla ei geenitestin
mukaan ole kuparitoksikoosiin yhdistettyda COMMD1-geenin eksonin 2 deleetiota. Sairauden
ilmenemistd bedlingtoninterrierilld tulee siis tarkkailla jatkossakin. Pdkidnkovettumatauti
vaikuttaa olevan nykyddn kuparitoksikoosiakin harvinaisempi, mutta yksittdisid sairastapauksia
raportoidaan edelleen.

Rotujdrjestdjen ja -yhdistysten toteuttamissa terveyskartoituksissa tavallisimmin
esiintyneitd muita sairauksia olivat syddmen sivuddnet, lisdmunuaiskuoren liikatoiminta,
kasvainsairaudet ja allergiset ihosairaudet, sekd Yhdysvalloissa kilpirauhasen vajaatoiminta.
Minkéén sairauden esiintyvyys ei ollut erityisen suurta, keskimédrin 3 %:n luokkaa, mutta

esimerkiksi lisamunuaiskuoren liikatoiminnan yleisyys populaatiossa on silti aiheuttanut huolta
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ainakin Isossa-Britanniassa (BTHG 2015). Edelld mainittujen lisdksi BTHG (2015) Isossa-
Britanniassa ja The BTCA (2015) Yhdysvalloissa ovat esittdneet huolensa rodussa
ilmaantuneista munuaisongelmista, vaikka niiden esiintyvyys kummankin jarjeston terveys-
kartoituksissa oli vain 1-2 % luokkaa.

Kaikkiaan bedlingtoninterrierin terveystilanne on tdmén kirjallisuuskatsauksen
perusteella hyvd. Rodussa ei vaikuta endd kuparitoksikoosin harvinaistuttua esiintyvdn
laajamittaisesti mitddn koiran eldmédnlaatua merkittavdsti heikentdvaa tai elinikdd selvdsti
lyhentdvad sairautta. Rodun terveydestd ollaan aidosti kiinnostuneita, ja rodun edustajissa
raportoidut vakavat sairaustapaukset otetaan harvalukuisinakin huomioon rotujarjestdissa- ja

yhdistyksissa, erityisesti Isossa-Britanniassa ja Yhdysvalloissa.

3 AINEISTO JA MENETELMAT

Terveyskartoitus toteutettiin kyselytutkimuksena, joka oli avoin kaikille vuosina 2003—-2011
syntyneille, Suomessa vastaamishetkelld asuville bedlingtoninterriereille. Nama tutkimus-
populaatiolle asetetut kriteerit tayttdvid koiria on jalostustietojdrjestelmd KoiraNetin (2016)
mukaan yhteensd 233. Ryhma pitdd sisdlladn Suomessa syntyneiden koirien lisdksi Suomeen
ulkomailta tuodut yksilét sekd aikavdlillda syntyneet, jo kuolleet yksilét. Mahdollisimman
monen tutkimusryhméédn sopivan koiran omistajaan pyrittiin ottamaan henkilokohtainen
kontakti jo ennen kyselyn aloittamista. Lisdksi tietoa kyselystd levitettiin sosiaalisessa mediassa
ja kasvattajia pyydettiin jakamaan tutkimuskutsua eteenpdin tutkimuspopulaatioon kuuluville
kasvateilleen.

Tutkimus suoritettiin kyselytutkimuksena kirjallisen kyselylomakkeen avulla (ks. Liite
1). Kysely toteutettiin pddasiallisesti sdhkodisesti Helsingin yliopiston e-lomakkeen kautta.
Tutkimuskutsu ja linkki kyselylomakkeeseen ldhetettiin sdhkopostitse tai Facebookin
yksityisviestilla kaikille henkildkohtaisesti tavoitetuille tutkimuspopulaatioon sopivien koirien
omistajalle. Kyselyyn oli myds mahdollista vastata paperisella lomakkeella. Paperisten
lomakkeen kanssa lahetettiin saatekirje ja valmiiksi maksettu kirjekuori lomakkeen palautusta
varten. Henkil6kohtaisia muistutusviesteja kyselyyn osallistumisesta ldhetettiin kahdesti
kyselyn aikana ja lisdksi kyselystd tiedotettiin useita kertoja yleisesti sosiaalisessa mediassa.
Kyselylle perustettiin omat internetsivut kyselyyn liittyvan tiedotuksen helpottamiseksi ja

monipuolistamiseksi. Kyselyn vastausaika oli 13.8.2014-31.11.2014, eli noin 3,5 kuukautta.
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Kyselylomakkeesta pyrittiin tekemddn mahdollisimman vastaajaystdvdllinen ja
kysymyksistd helppolukuisia ja nopeasti vastattavia. Eldinlddketieteellisid termejd ja muita
ihmisille keskimdarin tuntemattomia sanoja valtettiin, tai jos ne eivét olleet tdysin valtettdvissd,
selitettiin kysymysten yhteydessd. Kyselylomake esitettiin Suomen Bedlingtonkerhon
hallitukselle, ja siihen liséttiin lisddntymiseen liittyva kysymyksia. Pilottilomakkeen testasi viisi
rodun harrastajaa, ja lomaketta Kkorjattiin annetun palautteen perusteella erityisesti
vastausteknisin osin.

Kyselylomakkeessa kysymykset oli jaoteltu elinryhmittdin. Kysymyksistad suurin osa oli
suljettuja, ja niistd oli mahdollista valita vain yksi vastausvaihtoehto. Vastausvaihtoehdot
pyrittiin suunnittelemaan yksiselitteisiksi ilman pééllekkdisyyksid niin, ettd ne myos kattoivat
kaikki mahdolliset vastaukset. Suljetut kysymykset sisélsivat ldhes kaikki my6s vaihtoehdon
“en tiedd” tai “en osaa sanoa” siltd varalta, ettd vastaaja ei joko ymmarrd kysymysta tai han ei
koe, ettd mikddn vastausvaihtoehdoista on sopiva. Vastausvaihtoehtoja “en tiedd” tai “en osaa
sanoa” ei annettu kysymyksille, joiden vastausten oletettiin olevan vastaajalle ilmiselvid,
esimerkiksi kysymykset koiran idstd ja sukupuolesta. Kyselyssd oli suljettuja kysymyksid,
joihin oli mahdollista vastata useampi kuin yksi vaihtoehto sekd useita tarkentavia avoimia
kysymyksid, joihin toivottiin muun muassa tietoa mahdollisen sairauden puhkeamisidsta.
Lomakkeeseen jédtettiin paljon vapaata tilaa kirjoittaa lisdtietoja, minké toivottiin kannustavan
vastaajia kertomaan myos sellaisista mahdollisista terveysongelmista, joista lomakkeessa ei
ollut erikseen kysytty. Lomakkeen lopussa kysyttiin vield lupaa koirakohtaisten tietojen
luovuttamiseksi Suomen Bedlingtonkerhon kdytt6on.

Sahkoisistd ja paperisista kyselylomakkeista saadut tulokset koottiin LibreOffice Calc
4.4 -taulukkolaskentaohjelmaan. Kunkin kysymyksen vastausvaihtoehdoille annettiin
numeeriset arvot tilastoinnin helpottamiseksi. Jokaisen kysymyksen osalta laskettiin eri
vastausten lukumaddrdt sekd mahdolliset tyhjdt kentdt eli vastauksen puuttuminen. Kaikki
tulokset sisdltdvan Excel-taulukon pohjalta muodostettiin myos osa-aluetaulukoita, jotka
sisdlsivdat arvot koskien vain tiettya ikdryhmdad, sukupuolta tai jalostuskoiria, ja ndistd
taulukoista laskettiin vastaavat asiat kuin kokonaisvastausten osalta. Kaikki avoimiin kenttiin
annetut vastaukset kdytiin 1dpi ja luokiteltiin esittdmiskelpoiseen muotoon. Kaikki ylld kuvatuin
tavoin saatu tieto koottiin yhteen tilastotaulukkoon vertailua varten. Ndin saatujen tilastojen
lisdksi muutamassa tapauksessa kahta tai useampaa eri kysymykseen annettua koirakohtaista
vastausta on verrattu toisiinsa paremman kokonaiskuvan saamiseksi, erityisesti ihosairauksia

kasittelevien kysymysten osalta. Koirakohtaisia vastauksia ei tutkittu missddn vaiheessa tdtd
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laajemmin vastaajan tunnistamattomuuden takaamiseksi.

Tulosten ilmaisussa on kaytetty kirjainta ”N” kuvaamaan populaation kokoa tai tietyn
tuloksen koostavien vastausten lukumddrdd, erityisesti tapauksissa, joissa kyseiseen
kysymykseen on jétetty vastaamatta yhden tai useamman kyselyyn osallistuneen koiran osalta.
Kirjaimella ”n” kuvataan kysymykseen vastanneiden koirien osajoukkoa, esimerkiksi tietyn
vastauksen antaneiden koirien lukumaddrdd. Eri sairauksien yleisyyksille laskettiin 95 %
luottamusvilit kdyttden Wilsonin menetelmdd, joka soveltuu erityisesti silloin, kun on kyse
pienistd lukumaddristd (Brown ym. 2001). Luottamusvdlit on esitetty tulosten yhteydessa
sulkeisiin kirjoitettuina, ja niitd edeltda lyhenne ”LV™. Eri ikdryhmien tai urosten ja narttujen
vdlisten esiintyvyyksien erojen tilastollista merkitsevyyttd arvioitiin khin neli6 -testilld, ja
tilastollisen merkitsevyyden rajaksi asetettiin p < 0,05. Lasketut p-arvot on esitetty tuloksissa
valikoiduissa tapauksissa. Seka Wilsonin menetelma ettd khin nelio -testi suoritettiin Microsoft

Excel 2016 -taulukkolaskentaohjelmaa kayttden.

4 TULOKSET

4.1 Otos

Vastauslomakkeita palautettiin tdytettyind 136 kappaletta. Vastauksista yksi hyléttiin, koska
lomake oli tdytetty yhdestd koirasta kaksi kertaa. Tutkimukseen saatiin siis mukaan kaikkiaan
135 koiran tiedot. Suurin osa osallistuneiden koirien omistajista eli 78 % (n=105) oli saanut
henkil6kohtaisen tutkimuskutsun ja 22 % (n=30) oli saanut tiedon kyselystd muuta kautta.
Yhteensd 130:n tutkimuspopulaatioon sopivan koiran omistajat oli tavoitettu henkilo-
kohtaisesti, eli heistd kyselyyn osallistui lopulta 81 %. Koko tutkimuspopulaatioon (N=233)
suhteutettuna vastauksia saatiin kaikkiaan 58 % koirista. Suurin osa vastauksista eli 93 % (n=
126) saatiin sdhkoisen e-lomakkeen kautta. Paperisia lomakkeita ldhetettiin postin kautta
yhteensd 19 ja niistd palautui yhdekséan eli 47 % kattaen kyselyn kaikista vastauksista 7 %.
Luvan koirakohtaisten tietojen luovuttamisesta Suomen bedlingtonkerholle antoi 106 vastaajaa
eli 79 %, ja vastaavasti lupaa ei annettu koskien 29 koiran tietoja eli 21 % vastauksista.
Kyselystd saatu palaute oli padasiallisesti positiivista, ja lomake koettiin nopeaksi ja helpoksi
tayttad. Tutkimukseen osallistuneiden koirien ikd- ja sukupuolijakaumat on esitetty kuvissa 1

ja 2.
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Kuva 1. Kyselyyn osallistuneiden koirien ikdjakauma.
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Kuva 2. Kyselyyn osallistuneiden koirien sukupuolijakauma ja jalostusyksiléiden osuus

4.2 Kuolinsyytilastot

Tutkimukseen osallistuneista koirista 9 oli kuollut eli 6,7 % (LV 3,6-12,2 %). Néistd koirista
yksi oli lopetettu koirasta riippumattomista syistd, kuusi (4,4 %; LV 2,1-9,4 %) jonkin
sairauden takia ja kaksi oli kuollut tapaturmaisesti. Kaikkien kuolleiden koirien kuolinikien
keskiarvo ja mediaani oli 6 vuotta, kun taas sairauden vuoksi kuolleiden koirien kuolinikien
keskiarvo ja mediaani oli 7 vuotta. Tavallisimmat kuolinsyyt olivat lisdmunuaiskuoren
liikatoiminta (kaksi koiraa) ja munuaissairaudet (kaksi koiraa, ndistd toisella oli myos

pahalaatuiseksi epdilty kasvainsairaus).
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4.3 Rokotukset ja muut laédkitykset

Kyselyyn osallistuneista koirista kaikki oli rokotettu ainakin jossain vaiheessa eldmaddnsa,
ndistd 87,4 % (LV 80,8-92,0 %) sdannollisesti. Rokotusreaktioita koskevaan kysymykseen
saaduissa vastauksissa (N=134) 4 koiralla (3,0 %; LV 1,2-7,4 %) raportoitiin rokotusreaktio,
mutta ndistd vain yksi oli ollut anafylaktinen. Muita raportoituja rokotusreaktioita olivat patin
muodostuminen pistoskohtaan seka pistosalueen kutina. Kolmesta koirasta oli vastattu ”en osaa
sanoa” rokotusreaktioiden osalta.

Niskaan valeltavia punkkikarkotteitta oli kdytetty kaikkiaan 76:lle eli 56,3 % (LV 47,9—
64,4 %) koirista tasaisesti kaikista ikdaryhmistd. Erilaisia haittavaikutuksia ndistd koirista oli
saanut 12 eli 15,8 % (LV 9,3-25,6 %). Haittavaikutuksista tavallisimpia (n=6) olivat erilaiset
paikalliset kutina-, kirvely- ja ihotulehdusoireet seka ihottuma. Lisdksi kolmen koiran osalta
raportoitiin muutoksia koiran kdytoksessd, kuten vdsyneisyyttd ja apaattisuutta. Yksittdisilla
koirilla oli lisdksi ollut ruoansulatuskanavaoireilua ja halvausoireita. Punkkikarkote-
valmisteiden kauppanimistd Expot mainittiin viiden koiran haittavaikutusten kuvausten
yhteydesséd ja Bayvantic kolmen. Neljdn koiran osalta ei ollut mainintaa kdytetystd valmisteesta.
Eri ikdryhmien tai urosten ja narttujen valilld ei ollut tilastollisesti merkitsevid eroja

raportoitujen haittavaikutusten maardssa.

4.4 Suu ja hampaat

Maitohampaat vaihtuivat itsestddn 119:11a eli 89,5 %:lla (LV 83,1-93,6 %) koirista, joiden
osalta kysymykseen oli vastattu (N=133). Maitohampaita oli poistettu 8:1ta eli 6,0 %:lta (LV
3,1-11,4 %) koirista. Kuuden koiran osalta vastaaja ei tiennyt oliko koiran hampaiden
vaihtumisen kanssa ollut ongelmia vai ei. Maitohampaita oli jouduttu poistamaan tasaisesti eri
ikdryhmissd, mutta enemmaén nartuilta kuin uroksilta. Koirien pienten lukumdérien vuoksi
havainnon tueksi ei kuitenkaan pystytty luotettavasti laskemaan tilastollista merkitsevyytta.
Erilaisia purentavikoja raportoitiin 4 koiralla eli 3,0 %:lla (LV 1,2-7,4 %) kyselyyn
osallistuneista koirista. Ndistd kahdella oli tasapurenta, yhdelld alapurenta ja yhdella liian kapea
alaleuka. Lisdksi yhdelld koiralla mainittiin toisen alakulmahampaan tekevén painauman
ikeneen, yhdelld koiralla on pentuna painanut alakulmahampaat ikeniin ja kahdessa
lomakkeessa kerrottiin purennan olevan nykyddn normaali, mutta alakulmahampaita oli pitdnyt

painaa ulospdin kasvuvaiheessa virhepurennan valttdmiseksi.
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Hammaspuutoksia oli yhteensd 7:11a eli 5,2 %:lla (LV 2,5-10,3 %) kyselyyn
osallistuneista koirista. Lisdtietojen mukaan ndistd ainakin neljd on P1 puutoksia, muissa
vastauksissa mainittiin yksi poskihammaspuutos, yksi vdlihammaspuutos ja yhdeltd koiralta
puuttui “kulmahampaiden ja poskihampaiden véliset hampaat”. Viisi vastaajaa (3,7 %; LV 1,6—
8,4 %) ei osannut sanoa puuttuiko koiralta hampaita vai ei. Sekd purentaviat ettd
hammaspuutokset painottuivat 2—4-vuotiaisiin narttuihin, mutta koirien pienten lukumdérien
vuoksi havainnon tueksi ei pystytty luotettavasti laskemaan tilastollista merkitsevyytta.

Hampaita oli poistettu 8 koiralta eli 6,0 %:lta (LV 3,1-11,3 %) kysymykseen
vastanneista (N=134). Avointen lisikommenttien perusteella ainakin kahdelta ndista poistettiin
hampaita hammaskiven vuoksi ja yhdeltd koska hampaat heiluivat. Kolmen koiran osalta
lisdkommentteihin oli mainittu, ettd hampaisiin kertyy paljon hammaskived, ndistd koirista
kahdelta oli poistettu hampaita ja yhdeltd ei. Sellaisten koirien osuus, joilta oli poistettu
hampaita, kasvoi ikdryhmissd nuorimmasta vanhimpaan, mutta erot eivit olleet tilastollisesti

merkitsevia.

4.5 Silmaéasairaudet

Kyselyyn osallistuneista koirista 91:1le eli 67,4 %:lle (LV 59,1-74,7 %) oli tehty silmdpeilaus,
joista 80:11a eli 87,9 %:lla (LV 79,6-93,1 %) ei ollut todettu perinnéllisid silmdsairauksia.
Silmén sairauksista yleisin oli kaihi, joka oli todettu 6 koiralla, eli 6,6 %:1la (LV 3,1-13,7 %)
tutkituista. Neljdltd koiralta raportoitiin kaihin toteamisikd, joka oli keskimddrin 4 vuotta
(vaihteluvdli 2-5 vuotta). Koirista, joilla oli todettu kaihi, yksi oli sokeutunut 9 vuoden idssé ja
toisen raportoitiin olevan 10-vuotiaana ldhes sokea. Avoimissa lissdkommenteissa kerrotaan
vield yhdesta koirasta, jolla on “vanhemmiten ndkyvissa kaihi”, jota eldinlddkari ei ollut
diagnosoinut. Muista silmésairauksista asteen 1 PHTVL/PHPV oli todettu kahdella koiralla ja
lievdasteinen lasiaisen rappeuma kahdella koiralla. Yhdelld koiralla oli silmépeilauksessa
todettu linssissa “jokin juoste”, josta eldinladkari ei ollut osannut sanoa tarkempaa diagnoosia.
Yhdelldkddn koiralla ei ollut todettu tai epdilty verkkokalvon dysplasiaa tai etenevaa
verkkokalvon rappeumaa. Silmén sairauksia ei raportoitu yhdelldkdan 2—4-vuotiaalla koiralla,
vaan tulokset jakautuivat tasaisesti 5-7-vuotiaiden ja 8-11-vuotiaiden ikdryhmiin.
Silmdsairauksia raportoitiin enemmaén nartuilla kuin uroksilla, mutta ero ei ollut tilastollisesti
merkitseva (p=0,087).

Silmédn apurakenteissa ei ole ollut ongelmia 109 koiralla eli 84,5 %:1la (LV 77,3-89,7 %)
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kysymykseen vastanneista (N=129). Puutteellinen tai puuttuva kyynelkanavan aukko oli yleisin
ongelma, ja se oli todettu 10:11a eli 7,8 %:lla (LV 4,3-13,7 %) koirista, joista neljdn osalta oli
annettu tarkennus, ettd kyynelkanavan aukko puuttui kokonaan toisesta tai molemmista
silmistd. Distichiasis oli 8:lla eli 6,2 %:lla (LV 3,2-11,8 %) koirista, ja kuivasilmdisyys vain
yhdelld koiralla (0,8 %; LV 0,1-4,3 %). Lisdksi kolmen koiran osalta oli wvalittu
vastausvaihtoehdoksi “muu”, joista kahdella kerrottiin toisen silmdn vuotavan ilman selittdvaa
syytd, ja kolmannen osalta ei ollut annettu tarkennusta. Silmien apurakenteiden ongelmat
painottuivat 5-7-vuotiaiden ikdryhmaan (p=0,024).

Kaikista kyselyyn osallistuneista koirista yhteensd 23:1la eli 17,0 %:lla (LV 11,6—
24,3 %) oli yksi tai useampi silmén tai silmdn apurakenteiden vika tai sairaus, kun ei oteta
huomioon, ettd kaikkia koiria ei ole silmépeilattu ja ettd kysymykseen silmédn apurakenteiden

sairauksista oli jatetty vastaamatta kuuden koiran osalta.

4.6 Tho

Kyselyssd kysyttiin, kuinka usein koira raapii itsedan, kaluaa tai nuolee itseddn tai hankaa
pddtddn tai suupieliddn. Tulokset on esitetty kuvissa 3—6. Sellaisten koirien osalta, joilla yhta
tai useampaa kdytostd on havaittu vdhintadn kerran viikossa, kysyttiin, liittyyko kaytokseen
iho-oireita ja minkd ikdisend kdyt6s on laajuudessaan alkanut. Ndistd kysymyksistd saadut
vastaukset on esitetty kuvissa 7 ja 8.

Eldinladkdrin diagnosoima atopia raportoitiin 3,7 %:lla (LV 1,6-8,4 %) koirista, joiden

osalta kysymykseen oli vastattu (N=134), ja ne kaikki kuuluivat ikdryhmdén 5-7-vuotiaat.

1%
Paivittain tai lahes paivittain
17 %
Viikoittain
44 % . . B
18 % Harvemmin kuin kerran viikossa
Ei juuri koskaan
20%

Ei vastausta

Kuva 3. Vastausjakauma kysymykseen ”Kuinka usein koiralla esiintyy ihon raapimista ilman

ilmeistd syytd?” (N=133).
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Paivittain tai lahes paivittdin

16 %
Viikoittain
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Harvemmin kuin kerran viikossa
53 %
18 % Ei juuri koskaan

Ei vastausta

Kuva 4. Vastausjakauma kysymykseen ”Kuinka usein koiralla esiintyy tassujen tai muiden

alueiden nuolemista ja/tai hampailla kaluamista?” (N=133).

1%

Paivittain tai lahes paivittdin
22 %
Viikoittain
43 %
Harvemmin kuin kerran viikossa
18 %

Ei juuri koskaan

16 %

Ei vastausta

Kuva 5. Vastausjakauma kysymykseen “Kuinka usein koiralla esiintyy suupielien tai pddn

hankaamista esim. mattoihin tai huonekaluihin?” (N=134).

1% Vahintaan yhta toimitoa paivittdin

Vahintaan yhta toimintoa viikottain

e 33%
Vahintaan yhta toimintoa harvemmin
kuin kerran viikossa
Ei juuri koskaan
e 16 %

= Ej vastausta

Kuva 6. Koirilla esiintyvien ihon raapimisen, tassujen tai muiden alueiden nuolemisen tai
kaluamisen ja suupielien tai pddn hankaamisen raportoitujen yleisyyksien yhteistulokset
koirilla, joiden osalta kysymyksiin oli vastattu (N=133), huomioiden mahdolliset

pddillekkdisyydet koirakohtaisissa tuloksissa.
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alle 6 kk iassa
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6kk-3v idssa

3 vuoden idssa tai
18 % 34 % myéhemmin

En osaa sanoa

Kuva 7. Koirilla esiintyvien ihon raapimisen, tassujen tai muiden alueiden nuolemisen tai
kaluamisen ja suupielien tai pddn hankaamisen alkamisikien jakauma, kun yhtd tai useampaa

kdytéstd esiintyi vdhintdcdn viikoittain.

9% Kylla, kaytos ensin sitten tulivat iho-

oireet
8%

Kylld, koiralla oli ensin iho-oireita ja
sitten kuvattua kaytosta

21% ) o i
En tieda kumpi oli ensin, kdytos vai

62 % ihomuutokset

Ei liity

Kuva 8. Tutkimukseen osallistuneilla koirilla havaitut iho-oireet liittyen ihon raapimiseen,
tassujen tai muiden alueiden nuolemiseen tai kaluamiseen ja suupielien tai pddn hankaamiseen,

kun yhtd tai useampaa kdytostd esiintyi vdhintddn viikoittain.

Atopiaa epdiltiin 2,2 %:lla (LV 0,8-6,4 %), ja ne kaikki kuuluivat ikdryhmééan 2—4-vuotiaat.
Todettuja ja epdiltyja atopiatapauksia oli siis yhteensd 5,9 %:lla koirista, joiden osalta
kysymykseen oli vastattu. Atopiakysymykseen vastanneista 14,2 % (LV 9,3-21,1 %) valitsi
vastausvaihtoehdon “en tiedd”. Ndista koirista kuudellatoista esiintyi pdivittdin tai ldhes
pdivittdin vdhintddn yhtd kutinaan viittaavaa toimintaa, kahdella koiralla esiintyi kahta tai
kolmea toimintoa viikoittain ja yhdelld epdiltiin allergiaa. Kysymykseen atopiasta

vastattiin ”ei” 79,9 % (LV 72,3-85,8 %) koirista. Atopian aiheuttaja oli ilmoitettu neljdn

30



todetun ja yhden epdillyn atopiaa sairastavan koiran osalta. Atopian aiheuttajia olivat muun
muassa poly- ja varastopunkit, siitepolyt ja heindt. Kolmella todetuista atopiatapauksista oli
myoOs eldinlddkdrin toteama ruoka-aineallergia, ja kahdella muulla ruoka-aineallergiaa
vahintdan epdiltiin. Atopiakysymyksen lukumééardiset tulokset on esitetty kuvassa 9.
Eldinladkéarin diagnosoima allergia oli todettu 4,5 %:lla (LV 2,1-9,4 %) kysymykseen
vastanneista (N=134). Omistaja oli itse diagnosoinut allergian 9,0 %:lla (LV 5,2-15,0 %)
koirista ja lisdksi omistaja epdili allergiaa 10,5 %:lla (LV 6,3-16,8 %) tapauksista. Kaikkiaan
allergia oli todettu tai sitd epdiltiin 23,9 %:lla koirista. Kysymykseen allergiasta oli vastannut
“en tiedd” 3,7 % (LV 1,6-8,4 %). Kaoirista, joilla oli todettu tai epdilty allergia, allergian
aiheuttajaa tarkennettiin lisdkommentein 25:n vastauksen osalta. Mainituista allergiaa
aiheuttavista ruoka-aineista tavallisimmat olivat naudanliha, vehnd, viljat yleensd, kuivaruoka,
sianliha sekéd kana. Todetun tai epdillyn allergian alkamisika oli ilmoitettu 21 koiran osalta, ja
ndistd allergia oli puhjennut yli puolella 1-vuotiaana tai nuorempana. Allergian alkamisikien
keskiarvo oli 2 vuotta, mediaani 1 vuotta ja vaihteluvdli alle 1 vuoden idstd 8 vuoden ikdan. Eri
ikdryhmissd tai urosten ja narttujen kesken ei ollut merkitsevid eroja epdillyn tai todetun

allergian yleisyyksissa. Allergiakysymyksen lukumaddrdiset tulokset on esitetty kuvassa 9.

atopia Mallergia M atopia tai allergia

eldinlaakarin diagnoosi
oma diagnoosi
epailty muttei todettu

en tieda

5
B 6
B 3
0
s 12
I 11
3
s 14
I 14
19
B 5
. °
107
ei [ — 97
e —— 92
1
ei vastausta

1
1

Kuva 9. Allergiaa ja atopiaa sairastavien koirien lukumddirdt, sekd sairauksien esiintyvyys

yhteensd koirakohtaiset pddllekkdisyydet huomioiden tutkimukseen osallistuneilla koirilla
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Koiransa ihoa on ladkkeellisesti hoitanut 21 eli 16,0 % (LV 10,7-23,3 %) kysymykseen
vastanneista (N=131). Naistd koirista ladkitys on sdadnnollistd 4:11d eli 19 %:lla (LV 8-40 %),
kuuriluontoista 11:a eli 52 %:lla (LV 32—72 %) ja harvoin tapahtuvaa 6:1la eli 29 %:1la (LV 14—
50 %). Eri ladkitsemistavat suhteutettuna kaikkiin kysymykseen vastanneisiin on esitetty
kuvassa 10. Paikallishoito oli kuuriluontoisessa lddkitsemisessd suun kautta ladkitsemista
tavallisempaa. Eri ikdryhmien tai urosten ja narttujen valilla ei ollut merkitsevia eroja.

Ladkitystd vaativia korvatulehduksia oli sairastanut keskiméarin kerran tai useammin
kuin kerran vuodessa 15 eli 11,1 % (LV 6,9-17,5 %) ja harvemmin kuin kerran vuodessa 47 eli
34,8 % (LV 27,3-43,2 %) tutkimukseen osallistuneista koirista. Yhteensa ladkitystd vaativia
korvatulehduksia on siis ollut 45,9 %:lla (LV 37,8-54,3 %) koirista. Korvatulehduksia
sairastaneista koirista 40:114 eli 65 %:lla (LV 53-75 %) oli tulehduksen aiheuttajana ollut
tavallisimmin hiiva, 6:11a eli 10 %:1la (LV 5-20 %) tavallisimmin aiheuttaja oli jokin muu kuin
hiiva ja 12:lla eli 19 %:lla (LV 11-31 %) aiheuttaja on ollut aina jokin muu. Vastaajista 4 eli
6 % ei osannut sanoa mikéa on ollut korvatulehduksen aiheuttajana. Eri ikdryhmien tai urosten
ja narttujen valillda ei ollut merkitsevid eroja korvatulehdusten yleisyydessd tai niiden

aiheuttajissa.

2% 1%
° 2% ? = Saanndllinen viikottainen laakitys

3 9% suun kautta
(]

m S3annollinen viikottainen ihon

paikallishoito
4%

Ladkekuureja suun kautta kahdesti
vuodessa tai usemmin

Kuuriluontoinen ihon paikallishoito
kahdesti vuodessa tai useammin

Koiran ihoon kaytetaan ladkeainita,
mutta harvemmin kuin viikottain tai
kaksi ladkekuuria vuosittain

Ei laakita
80 %

Ei vastausta

Kuva 10. Vastausjakauma kysymykseen ”Lddkitdcdnko koiraa iho- tai kutinaoireiden vuoksi tai

niiden ennaltaehkdisemiseksi?” kaikkien palautettujen lomakkeiden osalta.
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Hiivatulehduksia muualla kuin korvissa oli ollut 21:114 eli 15,9 %:1la (LV 10,7-23,1 %)
koirista, joiden osalta kysymykseen oli vastattu (N=132). Naistd hiivatulehduksia oli ollut
keskimddrin kerran tai useammin kuin kerran vuodessa 10:11d eli 52 %:lla (LV 32-72 %) ja
muilla taas keskimddrin harvemmin kuin kerran vuodessa. Hiivatulehduksia oli useammin
uroksilla kuin nartuilla (p=0,012), mutta ikdryhmien valilld ei ollut tilastollisesti merkitsevid
eroja.

Lomakkeessa kysyttiin my6s koirien karvattomuudesta. Selvidrajaisia karvattomia
ldiskid, joihin karva on kasvanut itsekseen takaisin, oli ollut 5:11a koiralla eli 3,8 %:lla (LV 1,6—
8,6 %) koirista, joiden osalta kysymykseen oli vastattu (N=132). Lisdkommentin perusteella
ndistd yhdella koiralla oli ollut ohut turkki noin kaksivuotiaaksi, muiden osalta vastausta ei ollut
tarkennettu. Alueellista karvan huonoa kasvua oli 7:11a eli 5,3 %:lla (LV 2,6-10,5 %) koirista.
Lisdkommenttien perusteella ndistd koirista kahdella oli kokonaisuudessaan harva turkki, ja
yhdelld koiralla karvan huono kasvu silmien ympérilld johtui sinkin puutoksesta. Kolmella
koiralla oli kuonon toisella sivulla tai kuonon péédlla kohta, jossa karva on lyhyttd ja kasvaa
huonosti. Lisdksi yhdelld koiralla oli ollut muunlaista alueellista karvattomuutta, jota ei ollut
lisdkommenteissa tarkemmin maddritelty. Yhden koiran osalta oli valittu vastausvaihtoehto ”en
0saa sanoa”.

Kyselyn vastauksissa tuli ilmi vain yksi koira (0,7 %; LV 0,1-4,1 %), jolla on

pakidnkovettumatauti. Koira kuului ikdryhmééan 8—11-vuotiaat.

4.7 Tuki- ja liikuntaelimet

Polvet oli tutkittu 26:1ta eli 23,4 %:lta (LV 16,8-31,6 %) koirista, joiden osalta kysymykseen
oli vastattu (N=124). Polvitutkimus oli siis kyselyyn osallistuneille koirille tavallisimmin tehty
luustotutkimus. 24 koiran eli 83 % (LV 65-92 %) polvituloksista oli ollut 0/0 ja lisdksi kolmella
koiralla tulos oli ollut “hyvét” tai “ok”. Yhdelld koiralla polvet olivat olleet 1/1 ja yhdellda 1 / 2
(4 %; LV 1-20 %).

Kyynédrdt oli kuvattu 7:1td eli 6,3 %:lta (LV 3,1-12,3 %) koirista, joiden osalta
kysymykseen oli vastattu (N=112). Kyynaértulokset yhtd 1/1 tulosta (14 %; LV 3-51 %) lukuun
ottamatta olivat olleet kaikilla 0/0. Lonkat oli kuvattu 7:Itd eli 6,3 %:lta (LV 3,1-12,5 %)
koirista, joiden osalta kysymykseen oli vastattu (N=111). Lonkkatulokset yhtd B/B tulosta
(14 %; LV 3-51 %) lukuun ottamatta olivat olleet tutkituilla koirilla A/A. Tuki- ja liikunta-

elimiin liittyvien lisdtietojen perusteella kaikkiaan 3:lta (2,2 %; LV 0,8-6,3 %) kyselyssa
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mukana olleista koirista oli kuvattu myds selkd, joista kahdella muutoksia ei ollut ollut ja
yhdella (0,7 %; LV 0,1-4,1 %) oli todettu nivelten yhteen sulautuma lannerangassa. Kyseinen
koira oli my®s toinen 2:sta hdntdmutkaisesta koirasta (1,5 %; LV 0,4-5,2 %), jotka molemmat
olivat narttuja ja kuuluivat ikdryhmédédn 2—4-vuotiaat. Kahdessa lomakkeessa ei ollut osattu

sanoa onko koiralla hdantdmutkaa tai selkdnikamien yhteen sulautumaa.

4.8 Ruoansulatuskanava

Anaalirauhastulehduksia oli ollut 10:114 eli 7,4 %:lla (LV 4,1-13,1 %) kyselyyn osallistuneista
koirista. Anaalirauhasia pitda tyhjentdd, mutta ne eivét ole tulehtuneet 33:1la eli 24,4 %:lla (LV
18,0-32,3 %) koirista. Yhteensd anaalirauhasten kanssa eritasoisia ongelmia on siis ollut
31,9 %:lla (LV 24,6-40,1 %) koirista. Lisétietoja koiran anaalirauhasongelmista annettiin
yhdentoista koiran osalta, joista kahdelta anaalirauhaset on poistettu, kahdelta rauhasia pitda
tyhjentdd sddnnollisesti, neljad anaalirauhaset vaivaavat vain harvoin ja kaksi vastaajaa epaili
tyhjentdvdnsd rauhasia turhaan rutiininomaisesti. Lisdksi kolmelta koiralta, joiden osalta
varsinaiseen kysymykseen oli vastattu ettei anaalirauhasten kanssa ollut ollut ongelmia, oli
lisskommenttien perusteella tyhjennetty anaalirauhasia satunnaisesti. Anaalirauhasongelmat
olivat tasaisesti jakautuneet eri ikdryhmien sekd urosten ja narttujen kesken. Yhden koiran
osalta ei ollut osattu vastata kysymykseen anaalirauhasten tyhjentdmisestd ja anaalirauhas-
tulehduksesta.

Kyselyyn osallistuneista koirista 20:114 eli 14,8 %:1la (LV 9,8-21,8 %) oli ollut ripuli,
jota oli hoidettu antibiootein. Vastaukset jakautuivat varsin tasaisesti kaikkiin ikdryhmiin ja
molempien sukupuolten vilille. Kahden koiran osalta kysymykseen oli vastattu ”en osaa

sanoa”.

4.9 Maksa

Geenitesti kuparitoksikoosin varalta oli tehty 109:1le eli 81,3 %:lle (LV 73,9-87,0 %) koirista,
joiden osalta kysymykseen oli vastattu (N=134). Ndistd 88 koiraa eli 81 % (LV 72-87 %) oli
saanut markkeritestistd tuloksen 1-1 eli vapaa ja 21 eli 19 % (LV 13-28 %) tuloksen 1-2 eli
kantaja. Geenimarkkeritestin mukaan sairaita koiria ei ollut yhtdkdan. Ohutneulabiopsia oli
otettu vain yhdeltd koiralta (0,7 %; LV 0,1-4,1 %). Kysymykseen maksabiopsioista

vastattiin ”en tiedd” kahdeksan koiran osalta.
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Kuparitoksikoosia sairastavia koiria osallistui kyselyyn yksi (0,7 %; LV 0,1-4,1 %),
joka oli geenimarkkeritestin perusteella todettu vapaaksi kuparitoksikoosista, ja jonka suvussa
ei vastauksen perusteella ollut tavattu sairautta. Koira oli lopetettu kuparitoksikoosin vuoksi 6
vuoden idssd. Kuparitoksikoosia epdiltiin yhdelld kyselyyn osallistuneella koiralla, joka on
geenimarkkeritestin mukaan sairauden kantaja. Kyseinen koira kuului ikdryhméén 2—4-
vuotiaat. Molemmat edelld mainitut koirat olivat narttuja, eikd niistd kumpaakaan ollut kaytetty
jalostukseen.

Kolmen kyselyyn vastanneen koiran suvussa oli tavattu kuparitoksikoosia. Lisatietoihin
tehtyjen tarkennusten perusteella kyseessa saattoi olla kaikkien kolmen tapauksessa sama koira,
joka uroksena on kuitenkin eri kuin tdhdn kyselyyn osallistunut kuparitoksikoosia sairastanut
narttu. 36 % vastaajista ei osannut sanoa onko koiran ldhisuvussa kuparitoksikoosia vai ei.

Muu maksaan liittyva terveydellinen ongelma kuin kuparitoksikoosi raportoitiin 3:lla
eli 2,2 %:lla (LV 0,8-6,3 %) koirista, joiden osalta kysymykseen oli vastattu (N=133). Néistd
koirista kaksi kuului ikdryhmddn 5-7 ja yksi ikdryhmddn 2—4-vuotiaat. Lisédkommenttien
perusteella yhdelld koiralla oli ollut akuutti maksatulehdus, josta toipumisen jdlkeen maksa-
arvot ovat olleet normaalit. Toisella koiralla maksa-arvot ovat olleet “jatkuvasti koholla” ja
syyn selvittdminen oli vastaushetkelld kesken. Kolmannella koiralla maksa-arvot olivat olleet
kerran koholla, mutta palautuneet kolmessa viikossa normaaleiksi, eikd syy arvojen nousun

koskaan selvinnyt.

4.10 Virtsatiet ja munuaiset

Virtsakivid ei raportoitu yhdelldkdan kyselyyn osallistuneella koiralla (N=135). Erilaisia virtsan
pidédtyskyvyn ongelmia oli tai oli ollut 24:11d eli 17,9 %:lla (LV 12,3-25,3 %) koirista, joiden
osalta kysymykseen oli vastattu (N=134). Lisdkommentteja oli annettu koskien viittdtoista
ndistd koirista, tulokset on koottu taulukkoon 1. Piddtyskyvyttdmyyteen liittyvdt ongelmat
olivat jakautuneet tasaisesti eri ikdryhmiin. Virtsanpidédtyskykyvyn ongelmat olivat nartuilla
uroksia tavallisempia, mutta ero ei ole tilastollisesti merkitseva (p=0,172).

Munuaisten vajaatoiminta oli todettu 2:1la eli 1,5 %:lla (LV 0,4-5,3 %) koirista, joiden
osalta kysymykseen oli vastattu (N=134). Molemmat koirat olivat narttuja ja jo kuolleita.
Toinen koirista oli lopetettu nelivuotiaana vajaatoiminnan vuoksi ja toinen 8,5 vuoden idssa

vajaatoiminnan ja pahalaatuiselta vaikuttaneen kasvaimen vuoksi.
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Taulukko 1. Virtsanpiddtyskyvyttomyys ja sitd aiheuttavat syyt uroksilla ja nartuilla.

Uros  Narttu Viliaikanen  Pysyvd  Ei oppinut

vaiva vaiva sisdsiitiksi
Sairaus tai ladkitys 2 4 5 1 0
Juoksuihin liittyva 0 3 3 0 0
Sisdsiiteyden opppiminen hidasta 0 2 2 0 0
Tapa/protesti 1 1 0 2 0
Ei pysty piddttamaén pitkia aikoja 1 1 0 1 1
Ei tarkennusta 4 5 7 2 0

4.11 Sydéansairaudet

Sydamen sivuddnia raportoitiin yhteensa 20:11a eli 15,3 %:lla (LV 10.1-22,4 %) koirista, joiden
osalta kysymykseen oli vastattu (N=131). Sivuddnet ndyttivat painottuvan 2—4-vuotiaisiin ja 5—
7-vuotiaisiin koiriin, mutta ero esiintyvyyteen vanhimmassa ikdryhmdssa ei ollut tilastollisesti
merkitsevd (p= 0,225). Uroksilla ja nartuilla sivuddnid oli suunnilleen yhtd paljon.
Kysymykseen sivudénistd oli vastattu “en tiedd” kolmen koiran osalta.

Sivuddnien toteamisikd ja tyyppi (pysyvd vai kadonnut) esitetddn taulukossa 2.
Kolmesta koirasta joilla oli sivuddnen taustalta 10ytynyt tutkimuksissa vika syddmestd, yhdella
oli todettu laajentunut vasen kammio (ei tietoa toteamisidstd, mutta koira kuului ryhméaén 2—4-
vuotiaat) ja toisella lievd ldppdvuoto kuuden vuoden idssd. Kolmannen koiran osalta todettua
vikaa ei médritelty tarkemmin, mutta vika oli todettu koiran ollessa kahdeksanvuotias.

Syddmen vajaatoiminta raportoitiin vain yhdelld (0,7 %; LV 0,1-4,1 %) kyselyyn
osallistuneella koiralla. Kyseiselld koiralla sivudéni oli todettu yli 6 kuukauden ikdisend, mutta

sydanta ei ollut tutkittu. Koira oli kuollut 8,5 vuoden idssda munuais- tai kasvainsairauteen.

4.12 Muita sairauksia

Lisdmunuaiskuoren liikatoiminta raportoitiin yhteensa 5:11d eli 3,7 %:lla (LV 1,6-8,4 %)
koirista, joiden osalta kysymykseen oli vastattu (N=134). Raportoitujen sairastumisikien (n=4)
keskiarvo oli 7,5 vuotta, mediaani 7 vuotta ja vaihteluvali 4-8,5 vuotta. Kolme koirista kuului

ikdryhmadn 8-11-vuotiaat, ja muut kaksi oli lopetettu sairauden vuoksi alle 10 vuoden ikéisind.
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Taulukko 2. Syddmen sivuddnet ja syddntutkimusten tulokset.

Sydamen sivuddanen

toteamisikd ja onko Alle 6 kk/ Yli 6 kk/ Alle 6 kk/ Yli 6 kk/

sivuddni pysyva vai kadonnut kadonnut pysyva pysyva

kadonnut

Koirien lukuméaéara 5 6 3 6

% kaikista 25 % 30 % 15 % 30 %

sivuddnista

% koirista (N=131) 3,8 % 4,6 % 2,3% 4,6 %
(LV 1,6-8,6 %) (LV 2,1-9,6 %) (LV 0,8-6,5%) (LV 2,1-9,6 %))

Sydanta ei tutkittu - 4 1 2

Tutkittu, vika ei - 2 1 1

syddmessa

Tutkittu, vika - 0 0 3

syddmessa

Ei vastausta liittyen - 0 1 0

sydantutkimukseen

Muita endokriinisid sairauksia, kuten lisdmunuaiskuoren vajaatoimintaa, kilpirauhasen
vajaatoimintaa tai sokeritautia, ei raportoitu yhdelldkdan koiralla.

Erilaisia kasvaimia oli ollut 9:114 eli 6,7 %:lla (LV 3,6-12,3 %) koirista, joiden osalta
kysymykseen oli vastattu (N=134). Kasvaimet oli todettu tai niitd epdiltiin hyvdlaatuisiksi
lukuun ottamatta yhden koiran 8-vuotiaana saamaa pahanlaatuiselta vaikuttanutta kasvainta.
Kasvainten havaitsemisikd oli raportoitu seitsemédn kasvaimen osalta kuudelta eri koiralta.
Havaitsemisikien keskiarvo ja mediaani olivat 5 vuotta, vaihteluvéli 6 kuukauden idstd 10
vuoden ikaan.

Kyselyyn ei osallistunut yhtddn koiraa, joka olisi sairastanut epilepsiaa. Yhdelld
koiralla, joka kuului ikdryhmddn 9-11-vuotiaat, kerrottiin olleen yksi epileptistyyppinen
kohtaus kaksivuotiaana, mutta syy kohtaukseen ei ikind selvinnyt. Yhdelld koiralla oli ollut
epdmadadrdisid kramppeja 10-vuotiaana, mutta koiraa ei tutkittu syyn selvittamiseksi.

Lomakkeessa suoraan kysyttyjen sairauksien ja vikojen lisdksi lisdtieto-kenttiin
kirjoitettujen vastausten perusteella yhdelld koiralla oli ollut luunmurtuma etujalassa, yhdella
koiralla oli ollut vakava haimatulehdus ja yhdeltd koiralta oli pitdnyt kirurgisesti suurentaa
esinahan aukkoa. Kahden koiran lomakkeessa oli mainittu vaskuliitti, mutta ainakin toisen

koiran osalta vaiva oli ollut hyvin lyhytaikainen ja diagnoosi epdvarma.
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4.13 Narttujen lisddntymiseen liittyvat ongelmat

Kyselyyn osallistuneista nartuista oli steriloitu 31 eli 42,5 % (LV 31,8-53,9 %). Steriloinnin
taustalla yleisimpid syitd olivat erilaiset hormonitoimintaan liittyvét asiat kuten juoksut,
voimakas hormonitoiminta ja valeraskaudet. Toiseksi tavallisimmin sterilointi tehtiin jonkin
sairauden takia, joista yleisin oli markdkohtu. Kolmanneksi yleisin syy oli kohtutulehduksen
ehkdiseminen. Muita mainittuja syitd olivat muun muassa se, ettd koiraa ei ole tarkoitus kayttaa
jalostukseen ja se ettd taloudessa on myos uroksia.

Kyselyyn osallistuneista nartuista 24:4 eli 32,8 % oli kaytetty jalostukseen. Lisédksi kahta
narttua oli yritetty kdyttda jalostukseen ja kaksi oli tiineena vastaushetkelld. Jalostuskaytto oli
ollut tdysin ongelmatonta 58 %:lla (LV 39-76 %) nartuista, joita oli kdytetty tai yritetty kdyttaa
jalostukseen. Synnytysvaikeuksia (polttoheikkous, keisarinleikkaus, muu syy) on ollut 5:11a eli
25 %:lla (LV 11-47 %) synnyttdneistd nartuista. Koirista, joita oli yritetty kdyttda jalostukseen,
toisella oli ollut ongelmia astutuksen ja toisella tiinehtymisen kanssa. Tiinehtymisongelmia oli
ollut myos kahdella muulla nartulla, jotka ovat kuitenkin saaneet pentuja. Tiinehtymisongelmia
oli siis yhteensd 3 koiralla eli 13 %:lla (LV 4-31 %) nartuista, joita oli kéytetty tai yritetty
kayttdd jalostukseen. Synnyttdneistd nartuista 3:lle eli 15 %:lle (LV 5-36 %) oli tehty
keisarinleikkaus, ja ndistd yhdella oli ollut leikkauksen jdlkeen pentujen hoitamiseen liittyvid

ongelmia ainoana narttuna tdssa kyselyssa.

4.14 Urosten lisddntymiseen liittyvat ongelmat

Kyselyyn osallistuneista uroksista 59:114 eli 95,2 %:1la (LV 86,7-98,3 %) oli normaalit kivekset.
Hissikives raportoitiin kolmella koiralla (4,8 %; LV 1,7-13,3 %), piilokiveksid ei ollut
yhdelldkaan. Uroksista oli kaytetty jalostukseen 15:ttd eli 24 %. Lisdksi jalostukseen oli yritetty
kayttad kolmea urosta, joista yhdelld (6 %; LV 1-26 %) raportoitiin my0s astumishaluttomuutta
ainoana tdssa kyselyssd. Kyseinen yksilo kuului ikdryhmédan 8—11-vuotiaat.

Kyselyyn osallistuneista uroksista oli kastroitu 16 eli 25,8 % (LV 16,6-37,9 %).
Annettujen lisdtietojen mukaan uroksilla tavallisin syy kastrointiin oli jokin kdyttdytymiseen
liittyvid asia, esimerkiksi muiden urosten kanssa tappelu tai niille isottelu, merkkailu ja
kédytoksen rauhoittaminen. Toiseksi yleisimmat syyt olivat koiran terveyteen liittyvid, kuten
eturauhasvaivat. Muita syitd olivat se, ettd urosta ei aiota kdyttdd jalostukseen ja se, ettd

taloudessa on myos narttuja.
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5 POHDINTA

5.1 Bedlingtoninterrierilld tunnettujen perinnollisten sairauksien yleisyys

Bedlingtoninterrierin pédkidnkovettumatauti ja kuparitoksikoosi olivat harvinaisia sairauksia
tutkimuspopulaatiossa, mikd on yhtenevdinen tulos kirjallisuuskatsaukseen kerdtyn materiaalin
kanssa. Pdkidnkovettumatautitapauksia oli vain yksi, mikd olisi merkitykseton tulos, ellei
kyseessd olisi bedlingtoninterrierilld perinnollisend tavattu sairaus. Kuparitoksikoosia
sairastavia tutkimuspopulaatioon kuuluvia koiria on tdmén tutkimuksen tulosten perusteella
kaksi, joista ainakin toinen on geenitestin mukaan vapaa sairaudesta. Kyseinen koira on jo
kuollut, mutta sen osalta olisi ollut tdrked tietdd, johtuiko ilmiasusta poikkeava geenitestin tulos
rekombinaatiosta mikrosatelliittimarkkerin ja sairautta aiheuttavan geenialueen vaililld, vai
puuttuiko siltd kokonaan perinteisesti kuparitoksikoosiin yhdistetty COMMD1-geenin eksonin
2 deleetio. Jos taustalla oli rekombinaatiotapahtuma, olisi Suomessakin korkea aika siirtyd
mikrosatelliittimarkkeritestin kdytostd COMMD1-geenin mutaation suoraan tunnistavan
geenitestin kdyttoon. Jos koiralla ei ollut kyseistd mutaatiota, vahvistaisi tulos epédilyksia toisen
kuparitoksikoosia aiheuttavan geenivirheen olemassaolosta. Jatkossa kuparitoksikoosi-
diagnoosin saaneilta bedlingtoninterriereiltd olisi tdrked tutkia geenivirheen olemassaolo, tai
jos ndin on jo tehty, saattaa tulokset yleisempddn tietoon, jottei sairaus padsisi vahingossa
yleistyméén populaatiossa uudelleen.

Silmédsairaudet olivat tutkimuspopulaatiossa bedlingtoninterrierin  tunnetuista
perinnollisistd sairauksista yleisimpid, kuten oli oletettavaa kirjallisuuskatsauksen ja erityisesti
KoiraNetin (2016) tutkimustulostilastojen perusteella. Kyselyssd raportoituja tapauksia ja
KoiraNetin tutkimustulostilastoja on vertailtu kuvissa 11-12. Vajaakehittyneet kyynelkanavan
aukot olivat yliedustettuina kyselyssd sekda KoiraNetin (2016) tuloksiin ettd muissa maissa
tehtyihin kartoituksiin, erityisesti ACVO:n (2015) tilastoihin ndhden. On silti mahdollista, ettd
sairauden yliedustus suomalaisessa populaatiossa ulkomaihin ndhden on vain ndenndisté ja ettd
taustalla ovat esimerkiksi erot silmdtutkimuskulttuurissa. Eri tahojen suorittamissa silmd-
tutkimuksissa saatetaan keskittyéd eri asioihin, esimerkiksi Isossa-Britanniassa silmat tutkitaan
virallisesti ilmeisesti vain verkkokalvon dysplasian varalta, kun Suomessa silmatutkimus kattaa
lahtokohtaisesti kaikki silmédn perinnélliset sairaudet. Lisdksi silmdtutkimus on Suomessa
pakollinen jalostukseen kdytettdville koirille toisin kuin muissa tdmaén tutkielman kirjallisuus-

katsauksessa kasitellyissd maissa. Koska vajaakehittynyt kyynel-
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Kuva 11. Silmdtutkittujen sekd silmiltddn terveiden ja sairaiden koirien mddrdt kyselyyn
osallistuneissa koirissa ja KoiraNet-jalostustietojdrjestelmdn (2016) tietojen mukaan vuosina

2003-2011 syntyneissd bedlingtoninterriereissd.
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bedlingtoninterriereilld.
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kanavan aukko on yleensa oireeton, se voi helposti jddda diagnosoimatta, jos silmia ei tutkita
muuten kuin silloin kun jotain sairautta epdillddn. Joka tapauksessa puuttuvia ja
vajaakehittyneitd kyynelkanavan aukkoja tavataan kohtalaisen usein suomalaisilla
bedlingtoninterriereilld, ja niihin kannattaa kiinnittdd huomiota jalostusvalintoja tehdessa.
Toisaalta vika on usein oireeton, joten sairauden merkitys bedlingtoninterrierin yleiselle
terveydentilalle on kohtalaisen pieni.

Distichiasis oli tdssd tutkimuksessa raportoiduista silmdsairauksista toiseksi yleisin.
Distichiasis on KoiraNetin (2016) silméatutkimustulostilastojen perusteella ldhes aina luokiteltu
lievaasteiseksi, joten sen kdytdannon merkitys bedlingtoninterrierin terveydelle vaikuttaa olevan
pieni. Sairaus tulee kuitenkin ottaa huomioon jalostusvalintoja tehdessd, jottei se yleistyisi tai
alkaisi ilmetd populaatiossa nykyista vakava-asteisempana.

Kaihi on tdmédn tutkimuksen perusteella suomalaisilla bedlingtoninterriereilld
kolmanneksi yleisin silmdsairaus ja korkeintaan yhtd yleinen kuin rodulla muissa tdssa
tutkielmassa kdsitellyissd maissa. Kyselystd saatujen tietojen perusteella kaihia tavataan
bedlingtoninterrierilld silti kohtalaisesti, mutta usein lievdnd ja hitaasti etenevdnd muotona.
Tiedot voivat olla kuitenkin hyvinkin puutteelliset, koska silmatutkimukset painottuvat vahvasti
nuoriin jalostukseen kaytettdviin yksiloihin (KoiraNet 2016). Vaikka silmétutkimuksia tehddan
Suomessa laajamittaisesti verrattuna moneen muuhun maahan, tutkimuksia olisi hyva tehda
vield kattavammin koirille myds vanhemmalla iélld, seké sellaisille yksildille, joita ei kdyteta
jalostukseen. Ndin saataisiin lisdtietoa nykyddn bedlingtoninterrierilld tavatun kaihin
tyypillisistd ominaisuuksista, kuten puhkeamisidstd ja muutosten etenemisnopeudesta seka
tasmallisempadd tietoa siitd, kuinka paljon ja missd sukulinjoissa kaihia esiintyy. Vaikka kaihi ei
ole yleisin tdlld hetkelld raportoitu silmdsairaus bedlingtoninterrierilld Suomessa, se on
kuitenkin kahta yllamainittua keskimdérin vakavampi. Tdmén vuoksi lisdtiedon kerddaminen
sairauden tyypillisista piirteistd olisi jalostusvalintojen ohjaamiseksi ja selkeyttdmiseksi
erityisen tarkeda.

Tassd kyselytutkimuksessa mukana olleista koirista yhdelldkdan ei ollut etenevaa
verkkokalvon rappeumaa tai verkkokalvon dysplasiaa. Téamd vastaa Suomen
bedlingtonkerhossa (2007) vallitsevaa kasitystd siitd, ettd sairauksia ei ole ilmennyt
suomalaisessa populaatiossa aikoihin, jos koskaan. Sairaudet olivat hyvin harvinaisia myos
ulkomaisissa tilastoissa, joten niiden aiheuttama terveysuhka rodulle on nykyédn pieni.
Suomessa jalostusyksildiden silmdtutkimuspakko estdd myos tehokkaasti mahdollisesti

tulevaisuudessa ilmenevien sairaiden koirien jalostuskdyton, koska molemmat sairaudet ovat
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havaittavissa silmdnpohjatutkimuksessa jo nuorella idlla.

5.2 Muita rodussa tavattuja perinnéllisia tai perinnollisiksi epdiltyja sairauksia

Purentavikoja raportoitiin vajaalla viidelld ja hammaspuutoksia hieman yli viidelld prosentilla
tutkimukseen osallistuneista. Purentavikojen tyypissd oli vaihtelua, mutta hammaspuutokset
olivat todenndkoisesti kaikki P1-puutoksia. The BTCA:n Kkartoituksessa purentavikoja
raportoitiin suunnilleen yhtd paljon kuin tdssd tutkimuksessa, mutta hammaspuutoksia vai
yksittdisia (Padgett 2010). Iso-britannialaistutkimuksissa kumpaakaan vikaa ei ollut edes
mainittu tuloksissa, eli joko niitd ei ollut, niistd ei kysytty tai vastaajat eivat ole olleet niistd
tietoisia. Kaikkiaan on mahdollista, ettd hammaspuutokset ovat kyselytutkimusten tuloksissa
usein aliedustettuina, koska tavalliset koiranomistajat harvoin tuntevat koiran tdydellista
hammaskarttaa, eivdtkd siten osaa arvioida puuttuuko hampaita vai ei. Purentaviat ovat
helpommin tunnistettavia, joten niiden osalta pitdisin tuloksia luotettavampina. Verrattuna
muihin koirarotuihin hammaspuutoksia tai purentavikoja ei vaikuta olevan suomalaisilla
bedlingtoninterriereilld tdlla hetkelld sen enempéda kuin koirilla keskimaéarin (Kyllar ja Witter
2005).

Koiria, joilla oli hdantdmutka, osallistui kyselyyn vain kaksi kappaletta, mikd on vajaa
puolet KoiraNetiin hdntdmutkaisiksi kirjattujen koirien maarastd. The BTCA:n kyselyssa ei
hdntdmutkaisia koiria ollut raportoitu merkitsevdsti enempdd. [so-britannialaistutkimuksissa ei
hantdmutkista ollut mainintaa lainkaan, joten taas herdd kysymys, eikd niitd ole vai eikd niista
vain kysytty tai raportoitu. Joka tapauksessa hdntdmutkat vaikuttaisivat olevan kohtalaisen
harvinaisia tdamdn hetken suomalaisessa bedlingtonpopulaatiossa, mikd on linjassa myos
kirjallisuuskatsauksen tulosten kanssa.

Munuaisten vajaatoiminta oli kyselyyn osallistuneissa koirissa harvinainen ja vield
luokiteltavissa sattumanvaraiseksi 16ydokseksi. Keskimddrin tdmdn tutkielman kirjallisuus-
katsauksessa kasitellyissd, muissa maissa toteutetuissa bedlingtoninterrierin terveys-
kartoituksissa, ei ole havaittu juuri 1-2 % korkeampia yleisyyksid. Kuitenkin jos
kirjallisuuskatsauksessa késiteltyjd iso-britannialaistutkimuksien tuloksia katsoo joukkona, on
niissd kaikissa ollut mukana pieni joukko munuaissairaita koiria. Lisdksi kuolinsyissa
munuaissairaudet ovat olleet bedlingtoninterrierilld kartoituksissa osuudeltaan 10-20 %
luokkaa (The KC ym. 2012, BTHG 2015, The KC 2016c). Kaikista koiraroduista saatujen
tuloksien yhteenvedoissa The KC:n (The KC ym. 2013, The KC 2016d) tutkimuksista,
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munuaissairauksien osuus on ollut alle 1 % kyselyihin vastanneissa koirissa ja alle 5 %
kuolinsyytilastoissa, eli matalammat kuin vastaavat tulokset ovat olleet kyseisissd
tutkimuksissa bedlingtoninterrierilld. Rotuyhdistykset ovatkin huolissaan munuaissairauksien
yleisyydestd bedlingtoninterrierilld Isossa-Britanniassa ja Yhdysvalloissa. Suomalaisittain
mielenkiintoinen sivuldydos oli suomalaisesta kuparitoksikoosia kasittelevdssd artikkelissa
(Eriksson 1983), jossa oli taulukoitu raadonavausloydokset 1969-1982 Eldinlddketieteellisen
korkeakoulun patologian laitokselle 1dhetetyistd bedlingtoninterriereistd. Kyseisessa taulukossa
14:sta bedlingtoninterrieristd 7:11a oli raadonavausraportin diagnoosina mainittu nefriitti,
suurimmassa osassa tapauksia ainoana kirjattuna diagnoosina. Nédiden koirien kuolinika vaihteli
8 kuukaudesta 11 vuoteen ja mediaani oli 5 vuotta (Eriksson 1983). Muuta tutkimustietoa
munuaissairauksista suomalaisilla bedlingtoninterriereilld ei 16ytynyt. Kokonaisvaikutelmaksi
jdd, ettd munuaissairaudet saattavat olla yliedustettuina bedlingtoninterrierillda ja niiden
yleisyyttd tulisi pitdd silmalld meilld Suomessakin.

Lisamunuaiskuoren liikatoiminnan yleisyys rodussa on aiheuttanut huolta Isossa-
Britanniassa, ja samanlainen ilmapiiri on ollut havaittavissa myos suomalaisten kasvattajien
keskuudessa. Tassé kyselyssd lisamunuaiskuoren liikatoiminta raportoitiin 3,7 %:1la koirista, ja
tulos oli samaa luokkaa ulkomaisten kartoitusten tulosten kanssa. The KC:n ym. (2013) koko
koirapopulaatiota késittelevissa kartoituksissa vuoden 2004 kyselyssa kaikkien endokriinisten
sairauksien yhteenlaskettu yleisyys seka eldvilla koirilla ettd kuolinsyytilastoissa oli 1,5 %, ja
vuoden 2016 kyselyssd (The KC 2016d) lisamunuaiskuoren liikatoiminta ei padassyt tilastoihin
ollenkaan (eldvilla koirilla yleisyys alle 0,85 %), kun lajitteluperuste oli sairauskohtainen.
Sairaus on siis epdilyttdavdn yleinen bedlingtoninterrierillda sekd tdssd tutkimuksessa ettd
aiemmin tehdyissd ulkomaisissa kartoituksissa, ja sen esiintyvyyttd suomalaisessa
populaatiossa tulee seurata jatkossa. Tutkimuksessa ei raportoitu muita endokriinisia sairauksia
yhdelldkddn koiralla, ja myos kirjallisuuskatsauksen perusteella ne vaikuttavat olevan
harvinaisia bedlingtoninterrierilld, lukuun ottamatta Yhdysvalloissa raportoituja kilpirauhasen
liikatoimintatapauksia (Padgett 2010).

Eldinladkarin diagnosoimia allergisia ihosairauksia raportoitiin kyselyssa selvasti alle
10 %:lla koirista, ja tulos on linjassa muissa bedlingtoninterrierin terveyskartoituksissa
raportoitujen esiintyvyyksien kanssa. Tulos on my6s samaa suuruusluokkaa sen kanssa, kuinka
paljon atopiaa arvioidaan esiintyvdn koiralla yleensd (Hillier ja Griffin 2001). Kyselyssa
kysyttiin my0s omistajan itse diagnosoimasta ja epdillystd atopiasta ja allergiasta, ja ndiden

vastausten mukaan allergisten ihosairauksien esiintyvyys yhdistettynd todettuihin tapauksiin
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olisi tutkimuspopulaatiossa perdti 24 %. Tulos on kuitenkin vahvasti tulkinnallinen, koska
kyseessd on omistajan tulkinta sekd eldimen kliinisestd kuvasta ettd kaytetyistd
sairausnimikkeistd. Saaduista vastauksista valittyi, ettd atopia, eli atooppinen dermatiitti, oli
vastaajille vieras termi lukuun ottamatta tapauksia, joissa eldinlddkari oli diagnosoinut koiralle
atopian. Sen sijaan, vaikka allergia on eldinldédketieteellisesti atopiaa epdmddrdisempi termi, oli
se vastausten perusteella koiranomistajille tutumpi ja mielletty vahvasti ruoka-aineita
koskevaksi. Epdiltyjen ja omistajan diagnosoimien allergia- tai atopiatapausten kartoittaminen
ei siis anna luotettavia tuloksia siitd, kuinka paljon tiettyd allergista ihosairautta rodussa
esiintyy, mutta ne tarkentavat kasitysta koiran elaméén vaikuttavien iho-oireilujen yleisyydesta.

Epdillyt ja todetut atopiat ja allergiat olivat puhjenneet koirille suurimmassa osassa
tapauksissa yhden vuoden idssd, mikéa lisdd havaintojen merkittdvyyttd koiran eldmén kannalta.
Toisaalta vain alle 20 %:lla koirista kdytetddn ladkityksid ihon takia, ja ndistdkin vain
yksittdisilla koirilla raportoitiin tarve jatkuvalle lddkitykselle. Vaikuttaisi siis siltd, ettd vaikka
koirilla on ongelmia ihon kanssa, ongelmat eivét ole keskimaarin kovin vakavia, tai ne ovat
helposti hallittavissa esimerkiksi ruokintamuutosten avulla. Samaa aihepiirid ldhestyttiin
kyselyssd myo0s kartoittamalla kutinaan viittaavien kéytdsten (ihon raapiminen, tassujen
kaluaminen ja pddn hankaaminen) yleisyyttd koirilla. Noin joka kolmannella kyselyyn
osallistuneella koiralla oli ainakin yhtd ndistd kdytoksista paivittdin, ja kun tdhén lisdd koirat,
joilla on véhintdan yhta kaytostd viikoittain, on osuus jo puolet vastaajista. Ndistd koirista ldhes
40 %:lla, eli kaikkiaan vajaalla viidennekselld kaikista kyselyyn osallistuneista koirista, oli
jonkinlaisia iho-oireita. Ladkitystd vaatineita korvatulehduksia oli esiintynyt 46 %:1la kyselyyn
osallistuneista koirista. Esimerkiksi luppakorvat ja karvaiset korvakdytdvdt, jotka ovat
bedlingtoninterrierille tyypillisid fyysisid ominaisuuksia, ovat korvatulehduksille altistavia
tekijoitd (Saridomichelakis ym. 2007). Koiralla vield tavallisemmiksi todettuja
korvatulehduksen taustatekijoitd ovat kuitenkin allergiset ihosairaudet, joiden arvioidaan
olevan syynd ldhes puolessa korvatulehdustapauksista (Saridomichelakis ym. 2007). Kun
kaikkia ylldmainittuja arvioita allergisten ihosairauksien yleisyydestd tutkimuspopulaatiossa
tarkastellaan yhdessd, vaikuttaisi ettd allergisia ihosairauksia esiintyy mahdollisesti jopa
neljannekselld tdamdn kyselytutkimuksen koirista. Voimakkaan tulkinnallisuutensa vuoksi tdtd
tulosta ei kuitenkaan voi verrata allergisten ihosairauksien yleisyyksiin muilla koiraroduilla tai
koirilla yleensd. Arvio voi silti olla avuksi suomalaisen bedlingtonpopulaation toistaiseksi

epamadadrdiseksi luokiteltujen iho-oireiden yleisyyden kehittymisen seurannassa.
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5.3 Terveyskyselyn muista tuloksista

Sydamen sivudénet olivat yksi tavallisimmista raportoiduista vioista tai sairauksista kyselyssa.
Suurin osa sivuddnistd oli joko kadonnut mydhemmin eldmaéssd tai todettu fysiologisiksi.
Sydameen liittyva vika raportoitiin yhteensa neljdlld koiralla, joista kuitenkin vain yhdella oli
vastausten mukaan syddmen vajaatoiminta. Sivuddnid raportoitiin jonkin verran myds
ulkomaisessa aineistossa, mutta mddrd vaikuttaa olevan tdamédn kyselyn tuloksissa hieman
suurempi. Muiden kartoitusten osalta ei ole kuitenkaan tiedossa, onko mukaan laskettu
esimerkiksi niin kutsutut pentusivuddnet, kuten tdssd tutkimuksessa on tehty. Sivuddnten
yleisyydestd koirilla yleensa on tutkimuksissa vaihtelevia arvioita. The KC:n (2016d) kaikkia
koirarotuja koskevissa tuloksissa 1,4 %:lla koirista raportoitiin sivuddni. Toisaalta koirien
sivuddnten yleisyyttd tutkineissa tieteellisissd julkaisuissa yleisyydet ovat huomattavasti
korkeampia, jopa 10-20 % luokkaa (Drut ym. 2015, Serfass ym. 2006). Varsinaiset
syddnsairaudet vaikuttavat olevan bedlingtoninterrierilld harvinaisia, vaikka sivudania
esiintyykin jonkin verran.

Punkkien karkottamiseen kaytettdvia paikallisvaleluliuoksia kayttdneistd koirista noin
joka viidennelld raportoitiin haittavaikutuksia. Suurin osa reaktioista oli lievid ihon
paikallisreaktioita, mutta usealla koiralla oli tavattu myos systeemisiksi luokiteltavia
haittavaikutuksia. Haittavaikutusten yhteydessa mainittujen kauppanimien Bayvantic ja Expot
tuoteselosteissa on mainittuna kaikki haittavaikutustyypit, joita raportoitiin tdssd kyselyssa
(Ladketietokeskus 2015). Valmisteyhteenvedoissa kirjoitettiin Bayvanicin haittavaikutuksien
esiintyvan “hyvin harvinaisissa tapauksissa” ja Expotin puolestaan “harvoissa tapauksissa”
(Ladketietokeskus 2015). Epdmaddrdisistd ilmaisuista huolimatta vaikuttaisi, ettd
paikallisvaleluliuoksien ~ kdytén  yhteydessd  tavattaisiin ~ tavanomaista = enemmadan
haittavaikutuksia bedlingtoninterrierilld, mikd voisi mahdollisesti liittyd rodulle ominaiseen
ohueen ihoon ja turkin laatuun. Koirien omistajia tulisi opastaa ja kannustaa tekemddn
ilmoituksia L&ddkealan turvallisuus- ja kehittdmiskeskukseen (Fimea) havaitsemistaan
haittavaikutuksista.

Polvi- sekd erityisesti kyyndr- ja lonkkatutkimustulokset ovat rodussa vield hyvin
puutteellisia luotettavien johtopddtdsten tekemiseksi. Saatavilla olevien tulosten perusteella
tilanne vaikuttaa hyvilt, silla yksittdistd polvilausuntoa lukuun ottamatta huonoimmat tulokset
ovat olleet muutoksiltaan arvosteluasteikon lievimmaén asteisia, ja nditdkin epdnormaaleja

tuloksia on suhteellisen vdhédn. Koiria tulisi tutkituttaa luuston osalta aiempaa enemmaén

45



paremman yleiskuvan saamiseksi, jotta saataisiin hahmoteltua yleisid linjauksia sille, miten
tuloksia tulisi rodulla tulkita jalostuskéyttoa ajatellen.

Epilepsiaa ei raportoitu yhdellikddan tdhdan kyselyyn vastanneella koiralla. Epilepsia
bedlingtoninterrierilld oli raportoitu muutamalla koiralla BTHG:n (2015) ja The BTCA:n
(Padgett 2010) kartoituksissa, muttei esimerkiksi lainkaan The KC:n (The KC ym. 2012, The
KC 2016c) tutkimuksissa. Epilepsian esiintyvyyden epdilldan tutkimusten perusteella olevan
koirilla alle yhden prosentin luokkaa (Hiilsmeyer ym. 2015). Roduissa, joissa epilepsian joko
epdillddn tai sen on todettu olevan perinnéllinen sairaus, sitd voidaan tavata jopa ldhes joka
viidennelld koiralla (Hiilsmeyer ym. 2015). Vaikuttaa siis siltd, ettd epilepsia on
bedlingtoninterrierilld harvinainen, ja sitd tuskin tavataan rodussa perinnollisena tdlla hetkella.

Kasvainsairauksia tavattiin vain vahén, ja todetuista kasvaimista ldhes kaikki oli todettu,
tai niitd epdiltiin, hyvélaatuisiksi. Vain yksi koira oli kuollut mahdollisesti kasvainsairauden
vuoksi, mutta kyseiselld koiralla oli my6s munuaisten vajaatoiminta. Kasvainsairauksien
yleisyys oli kirjallisuuskatsauksen ldhteissdé samaa luokkaa, kuin mitd havaittiin tdssa
kyselytutkimuksessa. Kasvainsairaudet eivat siis vaikuta olevan merkittdava elinikdd lyhentdava
tai eldamdnlaatua heikentdva ongelma bedlingtoninterrierilla.

Anaalirauhasia on pitdnyt tyhjentdd noin joka kolmannelta kyselyyn vastanneelta
koiralta, ja ndistd joka neljannelld on ollut my6s anaalirauhastulehdus ainakin kerran. Vastaajien
antamien lisdtietojen perusteella tuli vaikutelma, ettd anaalirauhasia tyhjennetddn paljon itse
kotona, ja ainakin joissain tapauksissa mahdollisesti turhaan. Potilastietoihin pohjautuvassa iso-
britannialaistutkimuksessa (Hill ym. 2006) anaalirauhasimpaktion yleisyys koirilla oli vain
2,1 %, mihin ndhden tdssa kyselyssd raportoitu anaalirauhasvaivojen yleisyys bedlingtonin-
terrierilld on huomattavan korkea. Toisaalta Kacie ym. (2015) ndenndisesti terveisiin koiriin
perustuvassa tutkimusmateriaalissa anaalirauhasia oli ainakin joskus tyhjennetty ldhes joka
toiselta koiralta. Koska anaalirauhasimpaktioiden yleisyydestd on ndin vaihtelevia tuloksia ja
koska toisaalta anaalirauhastulehdusten yleisyydestd koiralla ei 16ytynyt tutkimustietoa, tdassa
kyselytutkimuksessa saatujen tuloksien merkitsevyyttd on vaikea arvioida, ja kysymyksen
mielekkyys kyseenalaistuu.

Kyselyssa kysyttiin my0s lyhyesti lisaédntymiseen liittyvid asioita. Kdytokseen liittyvat
ongelmat kuten astumishaluttomuus tai emonvaistojen puutteellisuus vaikuttavat olevan
harvinaisia. Suurin osa raportoiduista ongelmista liittyi tavalla tai toisella synnytykseen, mutta
jalostukseen kadytettyjen koirien lukumaddrd on tdssa kyselyssd niin pieni, ettd johtopdatdsten

tekeminen tuloksista on vaikeaa yksittdisten koirien vaikuttaessa suuresti prosenttiosuuksiin.
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Lisdadntymiseen liittyvistd asioista kannattaisi toteuttaa oma, kasvattajille kohdistettu kysely,
jossa otokseen otettaisiin mukaan jalostuskoiria esimerkiksi laajemmalta aikavaliltd
tutkimuksen voiman parantamiseksi.

Tassd kyselyssa vaikeasti tulkittavia tai huonosti aseteltuja kysymyksid olivat
kysymykset koskien antibiootilla hoidettua ripulia, alueellista karvattomuutta seka
virtsanpidatysongelmia. Esimerkiksi alueellista karvattomuutta kasittelevan kysymykselld
haettiin muun muassa paikallisen demodikoosin yleisyyttd rodussa, mutta lomakkeisiin
kirjoitettujen lisdtietojen perusteella kysymyksen sisdltd ei vaikuta vilittyneen vastaajille
toivotulla tavalla. Virtsanpidatykseen liittyvdlla kysymykselld yritettiin puolestaan kartoittaa
mahdollisia tarkemmin diagnosoimattomia virtsateiden sairauksia, mutta saadut vastaukset
tuntuvat kertovan hyvin erilaisista asioista. Tulokset ndistd ovat silti koottuna tdssa tutkielmassa
siltd wvaralta, ettd ne joskus tarjoaisivatkin jostain toisesta ndkokulmasta relevanttia
informaatiota. Kyseisten aihealueiden tuloksia pidetddn kuitenkin tdmédn tutkielman

tavoitteiden kannalta merkityksettdmina.

5.4 Tutkimusasetelmasta

Taman kyselytutkimuksen tutkimuspopulaatio rajattiin vuosina 2003—-2011 syntyneisiin
Suomessa asuviin bedlingtoninterriereihin. Tarkan ajallisen rajauksen avulla pyrittiin
minimoimaan otos- ja valikoitumisharhoja ja saamaan osallistumisprosentti mahdollisimman
korkeaksi. Alle kaksivuotiaat koirat rajattiin pois, koska niilld ei todenndkéisesti ole vield
sellaista sairaushistoriaa, josta voisi vetda luotettavia johtopddttksid koiran terveydentilasta sen
eldmdn aikana. Selvdsti yli kymmenvuotiailla koirilla ilmenevien sairauksien ja vikojen
merkittdvyys koiran eldimédn kokonaislaadun kannalta ei puolestaan ole endd niin suuri kuin
nuoremmilla koirilla. Kovin vanhojen tai aikaa sitten kuolleiden koirien omistajia on usein
my0s vaikeampi tavoittaa ja saada mukaan téllaisiin tutkimuksiin, minkéa seurauksena otos voisi
vinoutua painottuen nuorempiin yksil6ihin.

Jos tamadn tutkimuksen tuloksista olisi halunnut saada vertailukelpoisempia kirjallisuus-
katsauksessa kasiteltyjen ulkomaalaisten terveyskartoitusten kanssa, olisi pédasiallisesti
vertailtavaksi valitun tutkimuksen tutkimussuunnitelma pitdnyt toisintaa mahdollisimman
tarkasti, myos tutkimuspopulaation rajauksen suhteen. Kyseisten terveyskartoitusten
menetelmdt olivat kuitenkin suurimmassa osassa tapauksissa puutteellisesti kuvatut ja vield

harvemmissa tapauksissa perustellut. Sekd ndistd ettd tutkimuspopulaation rajaukseen
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liittyvista syistd tdssd tutkimuksessa pdddyttiin luomaan oma tutkimussuunnitelma, joka
vastaisi mahdollisimman hyvin tutkimuksen tavoitteita saada tietoa bedlingtoninterrierin

terveydestd Suomessa tdlld hetkelld, ja loisi hyvan pohjan tuleville rodun terveyskartoituksille.

5.5 Otos, virheldhteet ja harhat

Kyselyyn osallistuneet koirat edustivat tasaisesti kaikkia ikdryhmid, kun koiraméaéria verrataan
jalostustietojdrjestelma KoiraNetin (2016) kautta saataviin tietoihin eri vuosina rekisterdityjen
koirien madristd (Kuvat 10 ja 11). Epatarkkuutta tdhédn vertailuun aiheuttaa se, ettd muutama
koira on tayttanyt kyselyn vastausaikana viisi tai kahdeksan vuotta ja voitu ilmoittaa kuuluvaksi
vanhempaan tai nuorempaan ikdluokkaan riippuen siitd, onko kyselyyn vastattu ennen vai
jalkeen koiran syntymdpdivan. Tama olisi véltetty, jos kyselyssd olisi madritelty ikdaryhmat
syntymédvuoden vuosilukujen perusteella. Kysymykseen koiran idstd ajateltiin kuitenkin olevan
helpompi vastata, kun kysytddn aidosti koiran ikdd, eikd sen syntymdvuotta. Mahdollinen
koirien vddrdan ikdaryhmddn joutuminen koskee vain muutamaa yksiléd, joten mahdollisen
virheen merkitys arvioidaan vahdiseksi. Kaytetyt pdivimaardrajat eri ikdryhmille on esitetty
taulukossa 3.

Tutkimus oli alun perin suunniteltu toteutettavaksi vuodenvaiheen 2014 tietdmill4,
jolloin kyselyyn osallistuvien koirien ikdhaarukka olisi ollut varsin tarkasti 2—10 vuotta.
Kyselyn aloittaminen viivastyi, minkd seurauksena otos edustaa pikemminkin 2—11-vuotiaita
koiria, kaksivuotiaiden koirien osuuden jaddessa pieneksi. Kyselyn mainostaminen ja sopivien
koirien omistajiin yhteyden ottaminen oltiin aloitettu alkuperdisen aikataulun mukaan, minka
vuoksi tutkimuspopulaation laajennus esimerkiksi 2012 syntyneisiin koiriin ei ollut kesken

prosessin endd mielekdstd viivastyksestd huolimatta.

Taulukko 3. Ikdryhmiin jako pdivdamddrien perusteella. Kyselyn vastausaika oli 13.8.2014—

31.11.2014.

Ikdaryhma Syntymadajat
2—4-vuotiaat 1.11.2009-31.12.2011
5-7-vuotiaat 1.11.2006-31.10.2009
8-11-vuotiaat 1.1.2003-31.10.2006
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Kuva 13. Suomen Kennelliittoon rekisterdityjen (KoiraNet 2016) ja kyselyyn osallistuneiden
bedlingtoninterrierien mddrdt eri ikdryhmissd. Tutkimukseen osallistuneet koirat edustavat
tasaisesti kaikkia elossa olevien koirien ikdryhmid. Kuolleiden koirien yliedustus otoksessa
johtuu siitd, ettd kaikista tdhdn tutkimukseen kuolleeksi raportoiduista koirista ei ole tehty
ilmoitusta KoiraNetiin. Tdmd potentiaalisesti vinouttaa muiden ikdryhmien jakaumia, mutta

kuolleiden koirien pienen mddrdn vuoksi harha on tuskin merkitsevd.
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Kuva 14 Suomen Kennelliittoon rekisterdityjen (KoiraNet 2016) ja kyselyyn osallistuneiden
bedlingtoninterrierien sukupuolijakauma ja jalostukseen kdytettyjen koirien mddrd.
Jalostukseen kdytetyt koirat, erityisesti jalostukseen kdytetyt urokset, olivat yliedustettuina.
Tdmd kertoo otoksessa tapahtuneen ainakin lievdd valkoitumisharhaa. Toisaalta
jalostusyksildistd terveystiedon kerddminen on erityisen tdrkedd, koska ne ovat jdttdneet

perimdnsd seuraaville sukupolville.
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Terveyskyselyyn otettiin mukaan Suomessa syntyneiden koirien lisdksi Suomeen tuodut
ulkomailla syntyneet koirat. Tuontikoirat sisdllytettiin tdhdn tutkimukseen koska merkitseva
osa tuontikoirista tuodaan jalostuskédyttoa ajatellen, jolloin niiden perimé tulee olemaan osa
suomalaista populaatiota. KoiraNetin (2016) mukaan Suomeen rekisterdidyistd vuosina 2003—
2011 syntyneistd 21 tuontikoirasta 15:114 eli 71 %:lla oli yksi tai useampi pentue Suomessa
vuoden 2015 loppuun mennessd. Otoksessa voi siis olla korkeintaan kuusi tuontikoiraa, jotka
eiviat ole geneettisesti tulleet osaksi suomalaista populaatiota, ja siten voineet aiheuttaa
otantaharhaa.

Kyselyn vastausaikana ilmeni tapauksia, joissa on tapahtunut tai voinut tapahtua
vastausvirhe, jotka ovat voineet aiheuttaa harhaa tuloksiin. Yksi vastatuista lomakkeista
hyléttiin ennen tulosten analysointia, koska yhdestd koirasta oli tdytetty ja palautettu lomake
kahtena kappaleena. Tamd selvisi keskustelussa kyselyyn vastanneen henkilén kanssa, ja
kaksoiskappale oli tunnistettavissa vastausten joukosta yhtenevien monivalintavastausten ja
samasisdltdisten avointen vastausten perusteella. My0s toinen vastaaja epdili ldhettdneensa
tiedot yhdestd koirasta kahteen kertaan, mutta koska selvasti kahta samoin tdytettyd, koiran
perustietojen (kuten sukupuoli ja ikdryhmd) kanssa tdismddvaa lomaketta ei 16ytynyt, olettamus
oli, ettd koiran tiedot ldhetettiin kuitenkin vain kerran. Koiran perustietojen vertaaminen
vastaanotettuihin lomakkeisiin tehtiin omistajan luvalla. Kahden koiran kohdalla on my&s
mahdollisesti vaarad ikétieto, koska yksi vastaaja luuli kysymyksen koiran idstd tarkoittavan
ikdd, milloin koira on kastroitu tai steriloitu. Kysymysten jarjestystd muutettiin sdahkoisessa
lomakkeessa tdmédn palautteen jdlkeen niin, etteivdt kysymykset koiran kastraatiosta tai
sterilisaatiosta ja koiran idstd olleet enda perdjdlkeen.

Vastaamattomia kysymyksid jdi lomakkeisiin jonkin verran. Vastauksia puuttui
erityisesti paperisista lomakkeista. Tdmd johtuu todenndkoisesti siitd, ettd sdhkoisessd
lomakkeessa ldhes kaikkiin kysymyksiin oli pakko vastata, jotta lomakkeen sai palautettua,
mika ei ole mahdollista paperisen lomakkeen kanssa. Vastaus puuttui korkeintaan yksittdisista
kysymyksistd kussakin vajaassa lomakkeessa, joten vastausten puuttuminen ei johtanut
kokonaisten lomakkeiden hylkddamiseen. Kysymyskohtaiset puuttuvat vastaukset on huomioitu
tuloksissa.

Mahdollista harhaa tdssé kyselytutkimuksessa aiheuttaa myos se, ettd vastuu vastausten
oikeellisuudesta on tdysin henkil6lld joka vastaukset antaa. Tulkinta sekd koiran
terveydentilasta, ettd esitetyistd kysymyksistd, voi vaihdella vastaajien wvalilld, vaikka

kysymyksistd pyrittiin tekemddn mahdollisimman yksiselitteisid ja helppoja vastata. Tietoja
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saattaa my®s unohtua, niitd voidaan muistaa vddrin. Asioita voidaan jattdd myos tahallaan
kirjoittamatta, tai koko kyselyyn vastaamatta, jos vastaaja ei luota tutkimusta tekevddn tahoon.

Luottamusvilien laskemiseen kaytetty Wilsonin menetelmd ei ota huomioon
populaation kokoa tai vastausprosenttia, joten tdmédn tutkimuksen tulosten luottamusvalit on
todenndkoisesti arvioitu suuremmiksi kuin ne todella ovat. Téstd huolimatta Wilsonin
menetelmd koettiin sopivimmaksi tavaksi arvioida luottamusvilejd, koska tuloksista suuri osa
oli pienilukuisia. Pienten lukujen luottamusvalien laskemiseen ei esimerkiksi sovi Waldin testi,
jonka yhteydessd olisi voinut kdyttdd populaatiokokoon perustuvaa korjauskerrointa
luottamusvilien kaventamiseksi. Luottamusvalien laskuun kédytetyn menetelmén rajoitukset
tulee ottaa huomioon tuloksia, ja erityisesti niiden luottamusvaleja, tulkitessa.

Kaikkiaan tutkimuksella on siis useita mahdollisia virheldhteitd. Harhaa aiheuttavia
tekijoitd oli pyritty minimoimaan jo tutkimusta ja kyselylomaketta suunnitellessa, mutta
joitakin ongelmia on vaikea tai mahdoton vaélttdéd hyvdstd suunnittelusta huolimatta.
Esimerkiksi vaikka kyselyn vastausprosentti oli korkea, lukumaéaréllisesti kyselyyn osallistui
verrattain vahdn koiria, koska bedlingtoninterrieripopulaatio on Suomessa pieni. Saatavilla
olevat materiaalit ja resurssit huomioiden tdtd tutkimusta voidaan kuitenkin pitdad onnistuneena
ja tuloksia varsin luotettavina yleistettynd vuosina 2003-2011 syntyneisiin bedlingtonin-

terriereihin Suomessa.

5.6 Tutkimustavoitteiden saavuttaminen ja tutkimusmenetelmdn sovellettavuus tulevissa

terveyskartoituksissa

Tassa kyselytutkimuksessa saatiin edustava otos tutkimuspopulaation koirista, ja tulosten
voidaan olettaa kuvaavan hyvin vallitsevaa terveystilannetta bedlingtoninterrierillda Suomessa.
Tulokset vastasivat varsin hyvin kirjallisuuskatsauksessa kasiteltyjen ulkomaalaisten
bedlingtoninterrierin terveyskartoitusten tuloksia. Naistd ehkd selvimpdnd poikkeuksena
ihosairaudet, erityisesti korvatulehdukset, erottuivat tdssd kyselytutkimuksessa muiden
sairauksien joukosta yleisyydellddn. Vaikka allergisten ihosairauksien perinnéllisyyttd ei ole
kiistattomasti osoitettu (Sousa ja Marsella 2001), tulisi koiralla olevat iho- ja korvaoireilut
huomioida jalostusvalintoja tehdessd samaan tapaan kuin esimerkiksi silmétutkimustulokset,
vaikkei iho-ongelmista tehda virallisia tarkastuksia ja vaikka tulokset eivét tule KoiraNetiin.
Tamad puolestaan edellyttdd avoimuutta koirien terveydestd keskustellessa, erityisesti

kasvattajien, mutta myds muiden rodun harrastajien keskuudessa.
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Tassa toteutetun tutkimussuunnitelman mukainen terveyskysely oli helppo toteuttaa ja
sopii perusteiltaan myos tulevien terveyskartoitusten malliksi. Jatkossa vastaajien tietoturvan
parantamiseksi tulisi harkita tietojen analysoinnin teettdmistd rodun kannalta tdysin
ulkopuolisella taholla ja kaikkien vastauslomakkeiden tuhoamista analyysin valmistuttua,
kuten eettisesti toteutetuissa kyselytutkimuksissa on yleensa tapana.

Seuraavan terveyskartoitusta voisi suunnitella esimerkiksi vuodelle 2020 vuosina 2010—
2018 syntyneille bedlingtoninterriereille, jolloin tdssd kyselytutkimuksessa nuorimpaan
ikdryhméan sijoittuneet koirat kuuluisivatkin vanhimpaan ikdryhméddn. Télloin saataisiin
seurantatietoa osasta tdman hetken populaatiota seké terveystietoa uudesta sukupolvesta. Uutta
laajamittaista terveyskartoitusta odotellessa voidaan toteuttaa kohdennetumpaa ja pieni-
muotoisempaa terveystiedon keruuta koskien esimerkiksi kuparitoksikoosia, pakidnkovettuma-
tautia, munuaissairauksia ja lisimunuaiskuoren liikatoimintaa. Mahdollisia muita projekteja
voisivat olla systemaattinen kuolinsyytilastojen kerddminen sekd kasvattajille suunnattu kysely

lisddntymiseen liittyvistd ongelmista.
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Terveyskysely bedlingtoninterriereille

Talla kyselylla keratéan terveystietoa Suomessa asuvista, vuosina 2003-2011 syntyneista aikuisista bedling-
toninterriereista. Kyselyyn vastaaminen vie keskimaarin alle 5 minuutta/ koira. Taytath&n lomakkeen kakista
omistamistasi tutkimusryhmaan sopivista koirista. Jokainen vastaus on térkea!

Lisatietoa tutkimuksesta

Tama kyselytutkimus tehdaén Helsingin yliopiston eldinladketieteellisessé tiedekunnassa. Tutkimuksen
tavoitteena on kartoittaa rodun tdménhetkisté terveystilaa Suomessa. Kerétty tieto kootaan, analysoidaan ja
julkaistaan Sini Tuovisen eldinladketieteen lisensiaatin tutkielmassa toukokuuhun 2015 mennessa. Kaikki
tieto kasitellaan luottamuksellisesti ja kerattya tietoa kéytetdan vain tilastojen luomiseen, joten yksittéista
koiraa koskevia vastauksia ei ole mahdollista jaljittda. VValmis tutkielma on julkaisun jalkeen avoin ja
kaikkien luettavissa eldinladketieteellisen tiedekunnan kirjastossa seka internetissa. Vastaaja voi
vapaaehtoisesti luovuttaa lomakkeella antamansa tiedot myds Suomen Bedlingtonkerhon kayttoon.

Ohjeita lomakkeen tayttamiseen:

Tayta vain yhden koiran tiedot yhdelle lomakkeelle. Vastaathan kaikkiin kysymyksiin — huolella taytetyt
lomakkeet parantavat tutkimuksen luotettavuutta. Jokaisen kysymysryhman (esimerkiksi silmat,
sydansairaudet) lopussa on kohta Lisatietoja, johon voi kirjoittaa halutessaan lisétietoja aiheesta.

Jos sinulle tulee kysymyksid, apua voi pyytéé sahkopostitse sini.tuovinen@helsinki.fi tai puhelimitse
040-7770464 (soitto tai tekstiviesti). Palautetta lomakkeesta voi kirjoittaa lomakkeen lopussa olevaan
Palaute-kohtaan tai lahettad sahkopostia osoitteeseen sini.tuovinen@helsinki.fi.
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ESITIETO

1. Oletko saanut linkin kyselyyn sdhkdpostitse tai paperisen kyselylomakkeen postissa kotiin?
O Kylla
O Ei, sain tiedon kyselyn alkamisesta muuta kautta

TAUSTATIEDOT

2. Sukupuoli?
O Uros
O Narttu

3. Onko koira kastroitu/steriloitu?
O Ei
O Kylla

3.1. Jos koira on kastroitu/steriloitu, miksi?

4. 1ka?
O 2-4vuotta
O 5-7vuotta
O 8-11 vuotta
O koira on kuollut

4.1. Jos koira on jo kuollut, minka ikdisena se kuoli ja miksi?

ROKOTUKSET JA MUUT LAAKITYKSET

5. Onko koira rokotettu?
O Kylla, saannollisesti
O Kylla, muttei sdannollisesti
O Kaoiraa ei ole koskaan rokotettu

O Entieda

5.1 Jos koira on rokotettu, onko se saanut koskaan rokotusreaktiota?
O Kylla
O Ei

O En osaa sanoa

5.2. Jos koira on saanut joskus rokotusreaktion, millainen se oli?
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6. Onko koiralle kéaytetty paikallisvaleluliuoksia (ns. pour-on -valmisteet) punkkien tai muiden ulkoloisten

torjuntaan?
O Kylla
O Ei
O Entiedd

6.1. Jos koiralle on kaytetty paikallisvalelulioksia ulkoloisten torjuntaan, onko kaytetylla valmisteella ollut
haittavaikutuksia?

O Kylla

O Ei

O En osaa sanoa

6.2. Jos haittavaikutuksia on ilmennyt, millaisia ne olivat? Mita valmistetta oli ké&ytetty?

Lisatietoja koiralla ilmenneistéd ladkkeiden aiheuttamista haittavaikutuksista:

HAMPAAT JA PURENTA

7. Maitohampaiden vaihtuminen?
O  Yksi tai useampia maitohampaita on jouduttu poistattamaan eléinladkarisséa
O Maitohampaat vaihtuivat itsestaan
O Entiedd koiran maitohampaiden vaihtumisesta

8. Millainen koiran purenta on? o S
*Tavallisimpia purentavikoja: yldpurenta,

O Ko!ralla on purenta\/_lka_ i alapurenta, kapea alaleuka ja ikeniin painavat
O Koiralla on normaali eli leikkaava purenta kulmahampaat.

O En osaa sanoa

8.1. Jos koiralla on purentavika, millainen se on?*

**Pyuttuuko hammas ala- vai

9. Onko koiralla synnynndisida hammaspuutoksia tai puhkeamattomia hampaita? yléleuasta? Onko kyseessi
O Kylla etuhammas, kulmahammas,

O Ei pienikokoinen vai isokokoinen

- poskihammas?
O Entiedd

9.1. Jos koiralla on hammaspuutoksia tai puhkeamattomia hampaita, mitkd hampaat puuttuvat?**
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10. Onko koiralta irronnut tai poistettu pysyvia hampaita muun kuin tapaturman vuoksi?

O Kylla
O Ei
O Entiedd

Lisétietoa koiran hampaista tai purennasta:

SILMAT

11. Onko koira silmépeilattu?* . o . o
0 Kylla *Silmdpeilaus = silmdn sisdrakenteiden, kuten linssin

o0 Ei ja silmdnpohjan, tutkiminen eldinldckdrin toimesta.
|

O Entieda

11.1. Jos koira on silmépeilattu, minka tai mité tuloksia se on saanut (viimeisin tulos)?
Kaihi, epailyttava

Kaihi, kohtalainen

Kaihi, vakava

RD (retinal dysplasia) eli verkkokalvon vajaakehitys

Muu

a1 1 1 1 1 7

Ei ole todettu silméan perinndllisia sairauksia

11.2. Lisatietoja koiralla todetusta silméasairaudesta (toteamisika, vakavuus, muu tarkennus):

. Onko koiralla joku silmén apurakenteiden vika tai sairaus? ** o . .
**Silmdin apurakenteilla tarkoitetaan
Ylimaaraisia ripsia (distichiasis) silmdd ympdroivid ja sen toimintaa
tukevia rakenteita kuten luomet, ripset ja
Puutteellinen kyynelkanava/ puuttuva kyynelkanavan aukko kyynelsysteemi.

Kuivasilmaisyys

Muu

I R I R .

Silman apurakenteissa ei ole ollut ongelmia



Lisatietoa koiran silmista:
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IHO, KORVAT JA TURKKI

*[Imeiselld syylld tarkoitetaan tédssd esim. haavoihin, turkkiin/ihoon takertuneisiin
kappaleisiin tai aineisiin kohdistuvaa, tai ulkoloisista johtuvaa kdytostd.

13. Kuinka usein koiralla esiintyy kuvattua kaytosta ilman ilmeista syyta?*

Ihon raapiminen

Tassujen tai muiden alueiden nuole-

mista ja/tai hampailla kaluamista

Suupielien tai pdan hankaus esim. mat-

toihin tai huonekaluihin

Paivittain tai 18- Viikoit- Harvemmin kuin  Ei juuri
hes paivittain tain kerran vitkossa ~ koskaan

- i - i
i i i i
- i - .

13.1. Jos yhté tai useampaa kaytosta esiintyy vahintaan viikoittain, liittyyko kaytokseen iho-oireita?**

O Kylla, kaytos ensin, sitten tulivat iho-oireet
O Kyll4, koiralla oli ensin iho-oireita ja sitten kuvattua kaytosta

**Vastaa yleisimmdin kédytdksen mukaan. Voit
tarkentaa vastausta Lisdtietoja-kohtaan.

O Entiedad kumpi oli ensin, kaytds vai ihomuutokset Mahdollisia iho-oireita ovat esimerkiksi ihon

O Eiliity

punoitus, ihottuma ja ihotulehdus.

13.2. Jos yhté tai useampaa kaytosta esiintyy viikoittain tai useammin, minka ikaisena ko. kdytos on alka-

nut?***
O Alle 6 kk iassa
O 6 kk-alle 3 vuoden iassa
O 3vuoden idssa tai mydhemmin
O En osaa sanoa

***Jos véhintddn viikoittain ilmenevid
kdytoksid on useampia kuin yksi, vastaa
ensimmdisend alkaneen mukaan. Voita
tarkentaa vastausta myés Lisdtietoja-kenttddn.

14. Laakitdanko koiraa iho- tai kutinaoireiden vuoksi tai niiden ennalta ehkaisemiseksi?

r
=
=

Saannollinen viikoittainen l1&ékitys suun kautta
Saanndllinen viikoittainen ihon paikallishoito (esim. voiteet, suihkeet, pesut lddkeshampoolla)

Ladkekuureja suun kautta kahdesti vuodessa tai useammin

Kuuriluontoinen ihon paikallishoito (suihkeet, voiteet, pesut l1adkeshampoolla) kahdesti vuodessa tai

useammin
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Koiran ihon hoitoon kaytetaan ladkeaineita (suun kautta tai paikallisesti), mutta harvemmin kuin viikoit-
tain tai kaksi ladkekuuria vuosittain
" Ei laakita
15. Onko ko!'rallg_atqplal?’_‘ . . *Koiran atopian virallinen nimitys on
Ky"a, elalnlaakarln dlagn005| atooppinen dermatiitti.
Kylla, oma diagnoosi
Epaily, muttei todettu
Ei
En tied&

(oo NoNoNe)

16. Onko koiralla jokin allergia?
Kylla, eldinlaakarin diagnoosi
Kylla, oma diagnoosi

Epaily, muttei todettu

Ei

En tieda

(ol oNoNoNe)

16.1. Jos koiralla on todettu tai silla epéillaan allergiaa, minké ikaisena oireet ovat alkaneet? Allergian

aiheuttaja?

17. Onko koiralla ollut ladkitysta vaativia korvatulehduksia?
O Kylla, keskimdarin kerran tai useammin kuin kerran vuodessa
O Kylla, keskimdarin harvemmin kuin kerran vuodessa
O Ei
O Entiedd

17.1. Jos koiralla on ollut korvatulehduksia, onko aiheuttajana ollut hiiva?
O  Useimmin aiheuttaja on hiiva
O  Useimmin aiheuttaja on jokin muu
O Ei koskaan
O Entieda

18. Onko koiralla ollut hiivatulehduksia muualla kuin korvissa?
O Kylla, keskimaarin kerran tai useammin vuodessa
O  Kyll4, keskiméérin harvemmin kuin kerran vuodessa
O Ei
O Entieda

19. Onko koiralla ollut paikallista karvattomuutta ilman ilmeista syyta?**
B Kyll4, koiralla on ollut yksi tai useampia selvérajaisia karvattomia laiskia, joihin karva on kasvanut ta-
kaisin

Kylla, koiran turkissa on yksi tai useampia alueita, joissa karvan kasvu on selvasti huonompaa kuin
muualla (karva harvempaa ja lyhyempéé kuin turkissa muuten)

Kyll§, koiralla on ollut muunlaista alueellista karvattomuutta *xlImeiselld syylld tarkoitetaan

esimerkiksi karvan leikkaamista, karvan
irtoamista tapaturmaisesti tai karvan
irtoamista raapimisen vuoksi.




Ei ole

En osaa sanoa
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20. Onko koiralla pékidnkovettumatauti eli polkuanturoiden hyperkeratoosi?

Lisatietoja koiran ihosta, korvista ja turkista:

O Kylli
O Ei

TUKIJA LIIKUNTAELIMET (LUUT JA LIHAKSET)

I D I

Lisatietoja koiran tuki- ja liikuntaelimistd (luut ja lihakset):

. Onko koiralla hantdmutka tai selkdnikamien yhteenluutuma?

Héntdmutka
Selkénikamien yhteenluutuma
Ei kumpaakaan néistéa

En tieda

. Onko koiralta tutkittu jotain seuraavista?*
Kyll&/Ei  Tulos

Polvet (polvilumpioluksaatio) ‘ |

Kyynérat (kyynarniveldysplasia) ‘ |

Lonkat (lonkkaniveldysplasia) \ |

*Polvet arvioidaan asteikolla 0-3,
kyyndirdt 0-3 ja lonkat A-D. Anna sekd
vasemman ettd oikean puolen tulos ja
erota tulokset kautta-viivalla (esim.
polvet 0/0, kyyndirdt 0/0 ja lonkat A/A).

HERMOSTO

22. Onko koira saanut koskaan epileptistyyppistd kohtausta muun kuin myrkytyksen tai muun ulkoisen syyn
VUOksi? **

O Kyllg, useita
O Kyllg, yhden

**Epileptistyyppinen kohtaus on yleisnimitys epileptisille ja epileptisic
kohtauksia muistuttaville kohtauksille ottamatta kantaa kohtauksen
aiheuttajaan. Epileptistyyppiset kohtaukset kestdvdit tyypillisesti 1-2 min,
tavallisia oireita ovat voimakas tajunnantason alentuminen ja kaikkien
raajojen raju kramppaaminen.
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O Ei
O En osaa sanoa

23. Onko koiralla todettu epilepsia?
O Kylla
O Ei

23.1. Jos koiralla on todettu epilepsia, mink ikéisend se sai ensimmaéisen kohtauksen?

Lisé&tietoja:

RUOANSULATUSKANAVA

24. Onko koiralla ollut joskus ripuli, jota on hoidettu antibiootilla?

O Kylla
O Ei
O Entieda

25. Onko anaalirauhasten toiminnassa ollut ongelmia?

O Kyll4, anaalirauhasia pitéa tyhjentéa ja ne ovat tulehtuneet ainakin kerran
O Kyll4, anaalirauhasia pitaa tyhjentaa, mutta ne eivat ole koskaan tulehtuneet
O Ei, anaalirauhaset tyhjenevét itsestaan
O En osaa sanoa
Lisétietoja:
MAKSA

26. Minka tuloksen koira on saanut kuparitoksikoosigeenitestista?
1-1 (terve, e periytd/periyttdd mahdollisesti)

1-2 (kantaja, periyttadd 50% todennékdisyydelld)

2-2 (sairas, periyttaa aina)

Ei ole tutkittu

oNoNoNO)
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27. Onko koiralta otettu maksasta ohutneulanayte?

O Kylla
O Ei
O Entiedd

27.1. Jos koiralta on otettu maksasta ohutneulandyte kuparipitoisuuden tutkimista varten, mikéa tulos oli?

28. Onko koiralla kuparitoksikoosi?
O Kyll4, koiralla on oireita
O Kyll, mutta koiralla ei ole oireita
O Sairautta epéillaan, koiralla on oireita
O Ei

28.1. Onko koiran lahisukulaisilla todettu kuparitoksikoosia?* . . o
*Ldhisukulaisiin lasketaan tdssd

O K_ylla sisarukset, puolisisarukset, vanhemmat,
O Ei vanhempien tdyssisarukset ja
O Entieda isovanhemmat.

29. Onko koiralla todettu joku muu maksasairaus?

O Kylla
O Ei
Lisétietoja:
VIRTSATIET
30. Onko koiralla todettu virtsakivia?
O Kylla
O Ei

O En osaa sanoa

31. Onko koiralla ollut pidatyskyvyttomyytta sisasiisteyden oppimisen jalkeen?
O Kaoira ei ole oppinut sisasiistiksi
O Kyllg, pysyva vaiva
O Kylla, ongelma oli valiaikainen

O Ei

32. Onko koiralla munuaisten vajaatoiminta?
O Kylla
O Ei

Lisatietoja:
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SYDANSAIRAUDET

33. Onko koiralta l10ydetty sivuééani sydamessa?

Kyllg, alle 6 kk iassa, mutta sivuéani on kadonnut
Kyllg, alle 6 kk ikéisend ja sivuéani kuuluu edelleen
Kyll&, yli 6 kk iassa, mutta sivudani on kadonnut
Kyll&, yli 6 kk iassa ja sivuéani kuuluu edelleen

Ei ole

a1 1 1 1 1 7

En tiedd koiran pentuajasta

33.1. Jos koiralta on 16ydetty sydamen sivuaani yli 6 kk idssé, onko syyta selvitetty?
O Sydan on tutkittu, sivuaani johtuu viasta sydamessa
O Sydan on tutkittu, mutta syyta sivuaanelle ei 16ytynyt
O Sydanté ei ole tutkittu

34. Onko koiralla syddmen vajaatoiminta?
O Kylla
O Ei

Lisétietoja koiran sydamesta:

MUUT

35. Onko koiralla todettu jokin endokrinologinen (hormonitoimintaan liittyva) sairaus?

B Kylla, Cushingin tauti eli lisimunuaiskuoren liikatoiminta
B Kylla, Addisonin tauti eli lissamunuaiskuoren vajaatoiminta
B Kylla, Hypotyreoosi eli kilpirauhasen vajaatoiminta

3 Kylla, Diabetes

3 Kylla, Muu

: Eiole

35.1. Jos koiralla on todettu jokin endokrinologinen (hormonitoimintaan liittyva) sairaus, minké iké&inen
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koira oli oireiden alkaessa?

36. Onko koiralla todettu kasvainsairaus?
Kyll&, pahalaatuinen kasvain
Kylla, hyvalaatuinen kasvain
Kylla, kasvaimen tyypista ei tietoa
Ei

oNoNoNe)

36.1. Jos koiralla on tai on ollut kasvain, missé se oli ja minka ik&inen koira oli kun kasvain 16ydettiin?

37. Onko koiralla todettu joku muu sairaus tai vika, jota tdssa lomakkeessa ei ole kasitelty (esim. autoim-
muunisairaudet)? Minka ikédisena sairaus on puhjennut?

Liséatietoja:

KYSYMYKSIA NARTUN OMISTAJALLE

N1. Onko narttua kaytetty tai yritetty kayttaa jalostukseen?
O Kyll4, saanut ainakin yhden pentueen
O Kylla, muttei ole saanut pentuja
O Ei

N1.1. Jos narttua on kéytetty tai yritetty kayttaa jalostukseen, onko ilmennyt seuraavia ongelmia?
Astutusongelmia

Tiinehtymisongelmia

Keskenmeno

Synnytysvaikeuksia

Pentujen hoitoon liittyvi& ongelmia

Muu

I I R R R

Ei ole
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Lisétietoja:

KYSYMYKSIA UROKSEN OMISTAJALLE

U1. Ovatko kivekset normaalit?

Ei, kumpikaan kives ei ole laskeutunut

Ei, toinen kives ei ole laskeutunut, eli uroksella on nk. piilokives
Ei, uroksella on ns. hissikives

Kylla

En tieda

(oNoNoNoNe)

U2. Onko urosta kaytetty tai yritetty kayttaa jalostukseen?
O  Kyll&, uroksella on ainakin yksi pentue
O Kylla, mutta uroksella ei ole lainkaan pentuja

O Ei
O Entieda
U2.1. Onko uroksella ollut astumishaluttomuutta?
O Kylla
O Ei

O En osaa sanoa

Liséatietoja:
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LOPUKSI

Jos mielessési on viela jotain koirasi terveydestd, mutta kaavakkeessa ei mielestasi ollut asialle sopivaa koh-
taa, voit Kirjoittaa siitd tahan:

Tahan voit antaa palautetta ©

TIETOJEN LUOVUTUS

Luovutan antamani tiedot Suomen bedlingtonkerhon kéyttoon.
O Kylla
O Ei




