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1. Der allgemeine Gesundheitscheck

Bello ist extrem unsicher? Hasso zeigt unerklarliche Aggressionen? Lassie ist unglaublich stressanfallig?
Und alles oftmals trotz sorgfaltigster Sozialisierung und Ausbildung in den frihen Monaten des Hundelebens?

Viele Hundehalter suchen ob dieser Verhaltensprobleme ihrer geliebten Vierbeiner Rat beim Experten.
Hundetrainer nehmen Tier und Halter unter die Lupe und bauen dann ein entsprechendes, zeit- und
kostenintensives Training auf, um dem Problem beizukommen.

So gut die Intention auch immer sein mag, allzu oft wird jedoch ein wichtiger Punkt tibergangen oder nur
sehr oberflachlich behandelt: der Gesundheitscheck.

Uberraschend viele Verhaltensprobleme sind auf organische Ursachen zuriickzufiihren — und
Schilddrisenfehlfunktionen machen einen unglaublich grof3en Prozentsatz dabei aus......

Eine korrekt ausgefuhrter Check sollte mind. die folgenden Untersuchungen beinhalten:

1. vollstandige Anamnese (medizinische Vorgeschichte)

2. klinische Untersuchung und neurologische Tests

3. Blutuntersuchung mit vollstandigem Blutbild und Schilddriisenwerte

4. Urin- und Kotanalyse

5. Réntgenuntersuchung

Je nach Einzelfall kbnnen dann noch zuséatzliche Laborwerte oder auch vertiefte neurologische Tests (z.B.
Computertomographie) angeraten sein.

2. Die Schilddruse und ihre Bedeutung

Die Schilddruse ist eine schmetterlingsférmige Hormondruse, deren zwei Organe dicht am Kehlkopf links
und rechts von der Luftrohre liegen. Sie ist Teil eines Regelkreises bestehend aus Hypothalamus,
Hypophyse und Schilddrise.

Angeregt durch das Hormon des Hypothalamus, des TRH, produziert die Hypophyse das Hormon TSH.
Dieses wiederum aktiviert die Schilddriise und damit die Produktion der Hormone T3 und T4.

Diese Schilddriisenhormone sind fur den gesamten Stoffwechsel, die Aktivitat des Nervensystems
(insbesondere des Zentralnervensystems), die kérperliche Entwicklung und das psychische Wohlbefinden
unerlasslich. Sie bestimmen im Prinzip, wie viel Energie vom Kérper umgesetzt wird. Je hoher die
Hormonkonzentration, desto aktiver der Stoffwechsel und damit der gesamte Organismus.

3. Auswirkungen einer Fehlfunktion — insbesondere subklinische Unterfunktion

Nachdem jetzt deutlich geworden ist, wie wichtig die Schilddriise ist, ist es sicherlich verstandlich, wie
gravierend eine Fehlfunktion fur das Tier sein kann und wie vielfaltig die auftretenden Symptome sein
koénnen.

Eine Fehlfunktion kann in Form einer Uberfunktion (Hyperthyreose) oder einer Unterfunktion (Hypothyreose).
Auftreten. Wéhrend die Hyperthyreose beim Hund sehr selten ist, scheint die Hypothyreose immer haufiger
aufzutreten oder doch zumindest diagnostiziert zu werden.

Die klassische Unterfunktion diagnostiziert man dabei bisher aufgrund von klaren kérperlichen Symptomen:
unter anderem weisen die Hunde haufig Odeme auf (oftmals besonders stark im Gesichtsbereich), nehmen
zu (Fettleibigkeit), haben diinnes oder struppiges Fell und zeigen eine allgemeine Trégheit. Eine
entsprechende Untersuchung der Schilddriisenwerte weist in der Regel Werte deutlich unter der Norm auf.
Weniger bekannt ist jedoch, dass schon die subklinische Schilddriisenunterfunktion, also eine Art Vorstufe
zur klinischen Hypothyreose, entscheidende Verhaltensanderungen beim Tier hervorrufen kann. Am
verbreitetsten sind hierbei grundlose Aggression gegen Mensch und Tier, plétzlich auftretende epileptische
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Anfalle, Desorientierung, Launenhaftigkeit, Unaufmerksamkeit, periodisch auftretende Hyperaktivitét,
Depressionen, Angstlichkeit und Phobien, plétzliche und extreme Unterwdrfigkeit uva.

Auch wenn der genaue Zusammenhang zwischen einer Verhaltensstérung und einer
Schilddrisenfehlfunktion bisher ungeklart ist, scheint beides doch relativ héufig eng miteinander verknlpft
zu sein. Auffallend ist hierbei, dass es gemaf amerikanischer Studien sowie Erfahrungen deutscher
Verhaltenstherapeuten Rassen gibt, die besonders anféllig fur eine Schilddrisenfehlfunktion in Verbindung
mit auffalligem Verhalten zu sein scheinen:

Golden Retriever, Deutscher Schaferhund, Akita Inu, Labrador Retriever, Sheltie, Collie und English Setter
gehdren dabei zu den Topkandidaten, ebenso wie immer haufiger Rhodesian Ridgebacks und Bordercollies.

Generell scheinen die Krankheitsbilder immer nach dem gleichen Schema zu verlaufen. Anfangs entwickelt
sich der Hund normal, jedoch in der Zeit zwischen dem 7. Monat und dem 1. Jahr &ndert sich das Verhalten.
Der Hund wird schnell nervds, neigt fast zu schizoidem Verhalten, reagiert angstlich gegeniiber Fremden
und wird leicht unaufmerksam. Dies kann sich bis hin zu der schon erwahnten Aggression gegeniiber alles
und jedem steigern. Im Erwachsenenalter werden diese Hunde dann oft als kaum belastbar und
stressanféllig bezeichnet, neigen zur Hyperventilation und scheinen kaum eine ruhige Minute zu haben. Die
Tiere, die anstelle der Aggression eher ein angstliches Auftreten an den Tag legen, kdnnen sich sogar
soweit in dieses Verhaltensmuster hineinsteigern, dass sie zu sozialen Auf3enseitern werden und als
Haustier eigentlich nicht mehr geeignet sind. Eine weitere Gruppe wird mit Anbeginn der Pubertat und
zunehmendem Alter immer anfalliger fur epileptische Anfélle. Diese treten in der Regel in Abstanden von
mehreren Wochen oder sogar Monaten auf und scheinen nach immer dem gleichen Muster zu verlaufen. In
manchen Fallen neigen die Hunde kurz vor bzw. nach diesen Episoden zu verstarkter Aggression.

Wie man sehen kann, ist eine subklinische Unterfunktion der Schilddriise auf keinen Fall zu unterschatzen!
Generell sollte man also bei einer Analyse der Schilddriisenwerte folgendes beachten:

1. Schon diese subklinische Form, bei der die Werte zwar noch in der Norm selbst, aber nahe am unteren
Grenzwert liegen, sollte genauer in Augenschein genommen werden, da sie den Beginn einer Stérung der
Schilddriise andeuten und schon gravierende Auswirkung auf das Verhalten des Tieres haben kann.

2. Eine Schilddriisenunterfunktion kann auch durch eine Autoimmunerkrankung bedingt sein. Dabei richtet
sich das Immunsystem gegen kérpereigene Stoffe, im Falle der autoimmunen Schilddriisenunterfunktion am
haufig gegen Thyreoglobulin, ein Eiweil3, das fiir die Produktion von T3 und T4 mit verantwortlich ist. Diese
autoimmun bedingte Thyreoiditis ist vor allem bei grof3eren Rassen weit verbreitet, wird aber oftmals erst
nach dem Auftauchen der klinischen (koérperlichen) Symptome, also im fortgeschrittenen Stadium erkannt.
Da eine Autoimmunkrankheit immer einen genetischen Defekt darstellt und diese genetische Disposition
vererbt werden kann, sollten auf jeden Fall Zuchttiere eingehend auf eventuelle Schilddrisenfehlfunktionen
untersucht werden, da sie dies sonst an die Welpen weitergeben kénnen!

3. Eine Veranderung der Schilddrisenwerte muss nicht unbedingt eine Fehlfunktion der Schilddriise an sich
zur Ursache haben. Wenn man sich die Komplexitat des caniden Organismus vor Augen hélt, kann man
durchaus nachvollziehen, dass niedrige Werte auch aus einer anderen Erkrankung des Tieres resultieren
kénnen (=Sick Euthyroid Syndrom oder auch Non-Thyroid lliness, genannt NTI). Unfalle, Stress,
Infektionserkrankungen, Nahrungskarenz, Medikamente, sowie Leber- und Nierenerkrankungen sind dabei
die gelaufigsten Ursachen.

4. Was wird getestet — die Hormone im Einzelnen

Gerade bei der Analyse der Schilddriisenwerte ist es unerlasslich, die Zusammenhéange zu verstehen und
die einzelnen Hormone und ihre Bedeutung zu kennen.

Die ideale Untersuchung der Schilddrise umfasst mindestens die folgenden Werte:
Gesamt T4, freies T4, gesamt T3, freies T3, TSH, TAK, Cholesterin und Cortisol- je mehr Werte, desto
groRer die Aussagefahigkeit der Analyse.

Gebundenes T4, freies T4, Totales T4:

Die Schilddruse bildet zwei Hormone, das Tetrajodthyronin oder auch Thyroxin (T4) und das Trijodthyronin
(T3) und gibt diese an das Blut ab. Im Blut werden dann die Schilddriisenhormone bis auf einen kleinen Teil,
den sog. freien Hormonen, an Eiweil3stoffe gebunden und dienen als Reservoirs, aus denen die freien
Hormone rasch nachgeliefert werden kdnnen. Das gebundene T4 an sich alleine ist als Indikator fir eine
Fehlfunktion der Schilddriise denkbar ungeeignet, da es durch schilddriisenunabhanige Faktoren leicht
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beeinflusst werden kann — Medikamente, anderweitige Erkrankungen etc. Das freie T4 dagegen ist von
solchen aul3eren Einflissen nicht betroffen. Manche Labortests bestimmen das sogenannte totale, also das
freie und das gebundene T4 zusammen, andere schliisseln einzeln auf. Um eine aussagekréftige Diagnose
treffen zu kénnen, ist die Angabe des freien Hormonwertes dringend erforderlich!

T3 und freies T3:

Wie auch T4 wird T3 in der Schilddriise gebildet und ans Blut abgegeben — der Grol3teil der T3-Hormone
entsteht jedoch aus einer Umwandlung von T4 in T3. Diese Umwandlung erfolgt in den verschiedenen
Organen (besonders Leber, Niere und Muskeln). T3 alleine auszuwerten ist ebenfalls nicht geraten, es kann
in Verbindung mit den T4-Werten jedoch einen hilfreichen Beitrag zum Schilddriisenprofil leisten.

Genauso wie das freie T4 stellt das freie T3 den biologisch aktiven Part des Hormons dar.

TSH:

TSH ist das Hormon, das die Hormonproduktion, die Hormonausschiittung und auch das Wachstum der
Schilddriise fordert. TSH wird im Vorderlappen der Hirnanhangsdriise (Hypophyse) gebildet und gelangt
Uber das Blut zur Schilddriise. Die Menge an TSH selbst wird permanent iber die Menge an freiem T3 bzw.
T4 im Blut gesteuert. Je geringer die Werte der Schilddriisenhormone, desto stérker steigt die Menge an
TSH (je weniger Schilddriisenhormone vorhanden sind, desto stérker muss die Schilddriise zur Produktion
aktiviert werden).

Thyreoglobulin-Autoantikérper oder auch TAK:

Thyreoglobulin selbst wird in der Schilddrise gebildet und dient der Herstellung bzw. Speicherung der
Schilddriisenhormone. TAK zerstdren diese T3- und T4-produzierenden Eiweif3molekile sowie die
Follikelzellen der Schilddriisen, in denen Thyreoglobulin gelagert wird. Bei fortschreitender Erkrankung ist
die Schilddrise nicht mehr in der Lage, T3 oder T4 zu bilden.

TAK werden im Fall einer autoimmun bedingten Schilddriisenunterfunktion im anfanglichen Stadium gebildet
und dienen in dieser Zeit im Zusammenhang mit T4 und TSH der Untermauerung des Verdachts auf
Hypothyreose.

Cholesterin:

Nicht selten geht ein erhdhter Cholesterinspiegel mit einer Schilddriisenunterfunktion einher. Zur
eindeutigen Diagnostik einer potentiellen Unterfunktion kann die Bestimmung von Cholesterin daher hilfreich
sein.

Cortisol:

Ein erhohter Cortisolspiegel ist haufig ein Symptom lang andauernder Stresssituationen. Der
Cortisoluberschufl hemmt dabei die Produktion von Schilddrisenhormonen.

Fur die Diagnose einer subklinischen Schilddrisenunterfunktion ist Cortisol daher ein guter Indikator fur
potentielle &ul3ere Ursachen einer Fehlfunktion.

(Wichtig: ein massiver Cortisolliberschuf in Zusammenhang mit einem Mangel an Schilddriisenhormonen
kann auch auf Morbus Cushing hindeuten — bitte in solchen Féllen eine umfassende Untersuchung
durchfiihren lassen!)

5. Interpretation der Ergebnisse

Es ist immer ratsam, sich bei der Analyse an kompetente Fachleute zu wenden. Besonders zu empfehlen ist
in Deutschland auf jeden Fall die Gesellschaft fir Tierverhaltenstherapie (http://www.gtvt.de ), deren
Mitglieder sich auch gerne mit dem behandelnden Tierarzt vor Ort in Verbindung setzen (sofern dieser nicht
auf Schilddriisenfehlfunktionen im Zuge einer Verhaltenstherapie spezialisiert ist), um eine bestmdgliche
Behandlung des Tieres zu gewahrleisten.

Im folgenden nun einige Interpretationsmaoglichkeiten der Ergebnisse:
(Quelle: www.laboklin.de)

T4 erniedrigt und TSH erhoht:
mit groter Wahrscheinlichkeit Hypothyreose

T4 erniedrigt und TSH normal:

Wahrscheinlich hypothyreotisch; da ca. 15% der hypothyreoten Hunde ebenfalls keinen erhdhten TSH-
Spiegel aufweisen, sollten Thyreoglobulin-Antikérper zuséatzlich bestimmt werden (Nachweis der
Entziindung, die bei Hypothyreose fast immer vorliegt). Alternativ kdnnte ein TRH- oder auch TSH-
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Stimulationstest erwogen werden.

T4 normal und TSH erhéht:
Erholungsphase nach nicht-thyreoidaler Erkrankung oder Kompensationsphase im Verlauf progressiver
Entziindung. Die Bestimmung der TA zur Differenzierung beider Phanomene sollte erwogen werden.

Waéhrend obige Interpretation sich eher auf die klinische und damit offensichtliche Hypothyreose bezieht,
haben sich in den letzten Jahren folgende Richtlinien fur die Erkennung potentieller subklinischer
Hypothyreose etabliert:

Man bilde den Mittelwert der oberen und unteren Grenzwerte (50%-Marke) der Referenzwertebereiche.

Beispiel T4 :

Referenzwertebereich:

Untergrenze: 1,5

Obergrenze: 4,5

-> Mittelwert: 3

(Achtung: die Wertespanne kann bei den einzelnen Laboren variieren!)

Ist der vom Labor fir den Hund analysierte Wert bei den jeweiligen Hormonen niedriger als dieser Mittelwert,
ist eine genauere Untersuchung gemaf den Richtlinien unter Ziffer 1 dieses Artikel ratsam.

Bei der Analyse der Werte sollte man jedoch beachten, dass es rassespezifische Unterschiede geben kann.
Die optimalen Werte von groRwiichsigen Rassen sollten bei einem ausgewachsenen Hund mindestens um
den Mittelwert des Referenzwertebereichs liegen, die Werte von kleinwiichsigen Rassen eher im oberen
Viertel, von Junghunden im Allgemeinen im oberen Bereich, die Werte von gesunden Sichtjagern wie einem
Greyhound jedoch im unteren. Auch bei dlteren Tieren sinken die Werte normalerweise in den unteren
Bereich der Wertespanne.

Ist man sich einer Werteanalyse nicht sicher, ist es unbedingt geraten, einen Experten hinzuzuziehen (z.B.
aus dem gtvt).

6. Therapie

Eine entsprechende Therapie sollte immer auf das Einzeltier an sich zugeschnitten sein. Es ist wichtig, in
den folgenden Wochen und Monaten (je nach Fall auch Jahre) die Entwicklung der Werte gut zu
Uberwachen. Die Fuhrung eines Tagebuches, das die einzelnen Medikamentendosierungen sowie die
darauf folgenden Verhaltens- oder Symptoméanderungen festhélt, kann zudem sehr hilfreich sein.

In der Regel wird die Therapie mit einer Gabe von ca. 10ug Thyroxin/Kilo Kérpergewicht des Hundes
begonnen, wobei eine Tablette der bei Tierarzten gebrauchlichen Standardpackungen normalerweise 200ug
Thyroxin enthalt (haufig wird inzwischen auch das Produkt ,Forthyron“ mit einer Dosierung von 400ug
verwendet).

Eine erste Kontrolluntersuchung sollte ca. 6-8 Wochen nach Beginn der Thyroxin-Einnahme erfolgen, um
bei Bedarf die Dosis anzupassen oder sogar wieder auszusetzen (sollten die Symptome verschwunden
sein). Ein weiterer Test ca. 1-1,5 Monat spater entscheidet dann liber eine weiter Gabe von Thyroxin.

Die Anpassung der neuen Dosis erfolgt in der Regel in einer wochentlichen Steigerung je nach Bedarf des
Hundes, wobei es sich manchmal Glber mehrere Monate hinweg erstrecken kann, bis die endgtiltige
Dosierung erreicht ist.

Die meisten Tiere zeigen innerhalb weniger Wochen enorme Anderungen in ihrem Verhalten, die bisher
gezeigten Probleme verringern sich drastisch. In einigen Fallen ist allerdings auch eine einstweilige
Verschlimmerung der Symptome bekannt, bevor eine Besserung eintritt.

Entscheidend zur Entwicklung der Werte tragen auch wahrend der Therapie dul3ere Einflisse wie akuter
Strel3 etc. bei. Unter Umsténden kann es sein, dass trotz steigender Medikamentendosis die Werte
unverandert bleiben. Je nach Individualfall kbnnte es da geraten sein, die Dosis unverandert beizubehalten,
bis sich das Umfeld des Hundes wieder stabilisiert hat bzw. die Dosis in akuten Stresssituationen minimal
anzupassen - bitte mit dem Tierarzt abklaren!

Doch auch nach der korrekten Einstellung des Tieres ist es unabdingbar, regelméaRige Nachkontrollen
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durchzufiihren, um bei Bedarf die entsprechende Medikamentierung den physiologischen Bediirfnissen des
Tieres entsprechend anzupassen.

Es waére jedoch leichtsinnig zu glauben, dass die reine Hormonzugabe sdmtliche Probleme l6sen kann. Man
darf nie vergessen, wie schnell sich ein Verhalten bei Hunden etablieren kann und muss sich vor Augen
halten, dass einem wahrscheinlich noch einiges an Training mit dem Vierbeiner bevorsteht, bis er (wieder)
zum ,Traumpartner Hund" im Alltag wird!

7. Weiterfihrende Informationen

Subklinische Schilddriisenunterfunktion — Informationsbereich

http://www.yorkie-rg.net/forum/include.php?path=forum/showcat.php&catid=98
http://www.problemhundeforum.de/include.php?path=forum/showthread.php&threadid=6
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