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1 Einleitung

Orthopadische Patienten sind der Alltag fir jede Kleintierpraktikerin und jeden
Kleintierpraktiker. Von den vorgestellten orthopadischen Fallen bestatigen sich ca. 30 % der
Probleme als Huftgelenksdysplasien. Bei der Huftgelenksdysplasie (HD) handelt es sich um
eine genetisch bedingte, polygene Gelenksentwicklungsstérung (Fries und Remedios 1995).
Diese Erkrankung ist somit nicht nur fir tiermedizinisches Fachpersonal, sondern auch fir
Zichterinnen und Zlchter von grof’em Interesse.

Trotz einer grolen Anzahl an Studien sind noch einige Aspekte der Entwicklung dieser
Erkrankung ungeklart. Fest steht jedoch, dass nicht nur die genetische Komponente, sondern
auch Umweltfaktoren einen Anteil an der Entstehung haben.

Die Ernahrung ist hierbei einer der am intensivsten erforschten Faktoren (King 2017). Es
konnte bereits in Studien belegt werden, dass Tiere, die schlank gehalten wurden, geringere
Schweregrade der HD zeigten (Kealy et al. 1992, Smith et al. 2006). Auch Hormone wirken
sich auf die Entstehung von HD aus. Beispielweise das Hormon Relaxin, welches im letzten
Trimester bei der Hiindin zu finden ist und auch mit der Milch ausgeschieden wird, erwies sich
als Faktor der zu einer Steigerung der Huftlaxizitat fihren kann (Johnston und Tobias 2018).
Der Umweltfaktor ,Haltung und Bewegung® ist jedoch nur bedingt untersucht. Das bekannte
Wissen und jene Tipps, die an Zuchterinnen und Zlchter sowie Welpen-Besitzerinnen und
Besitzer oft weitergegeben werden, stammen zumeist aus dem Internet. Eine bekannte
Faustregel, die im World Wide Web immer wieder auftaucht, ist die 5-Minuten-Regel. Hierbei
wird empfohlen, Welpen pro Lebensmonat nur 5 Minuten, aufgeteilt auf zwei Einheiten pro
Tag, zu bewegen. Eine weitere Regel besagt, den Welpen nur eine Minute pro Lebenswoche
zu bewegen. Eine Vermeidung von GbermaRigem Treppensteigen und Toben wird empfohlen.
In den Foren ist von Hundeexperten und Hundeexpertinnen und den Empfehlungen von
Tierarztinnen und Tierarzten die Rede. Dabei finden sich in jenen informierenden Internetforen
jedoch nur selten Quellenangaben (vetevo GmbH, futalis GmbH, MedicAnimal).
Widerspruchliche Aussagen finden sich aber dabei auch in der Literatur. Riser (1963) spricht
sowohl von einer protektiven Wirkung der restriktiven Bewegung (Kafighaltung) wahrend des
Alters von drei bis neun Monaten als auch von einer negativen Auswirkung zu schwach

entwickelter Huftmuskulatur in Kombination mit dem raschen Wachstum eines Welpen.



1.1 Ziele und Hypothese

Diese Arbeit verfolgt das Ziel, anhand der existierenden wissenschaftlichen Literatur einen
Uberblick tiber die umweltbedingten und bewegungsabhangigen Risikofaktoren zu schaffen,
welche zur Entwicklung einer Huftgelenksdysplasie beitragen kénnen.

Dabei wird davon ausgegangen, dass die Bewegung eines Welpen/Junghundes, die in der
Wachstumsphase stattfindet, ein wichtiger Aspekt ist, der die Entwicklung einer HD beeinflusst
und zu viel Bewegung einen negativen Einfluss hat. Zusatzlich wird von einer gro3en Relevanz

des Zeitpunktes der Geburt ausgegangen.



2 Literaturiubersicht

Die Literaturubersicht soll einen kurzen Abriss Uber die in dieser Arbeit behandelte Erkrankung
geben. Hierzu werden Aspekte des Krankheitsverlaufes, der Untersuchungsméglichkeiten und
der Therapien angesprochen. Da das Hauptaugenmerk jedoch auf den Umweltfaktoren und
deren Auswirkungen auf Welpen und deren Entwicklung sowie dem mdglichen Auftreten von
Hlftgelenksdysplasie (HD) liegt, ist zu berucksichtigen, dass es sich um eine kurze

Zusammenfassung bekannter Literatur handelt.

2.1 Huftgelenksdysplasie

2.1.1 Pathogenese

Die HD ist, wie schon in der Einleitung erwahnt, eine genetisch bedingte, polygene
Gelenksentwicklungsstérung. Hauptsachlich verbreitet bei mittelgroBen bis grofden
Hunderassen, ist diese Erkrankung ein haufiger Vorstellungsgrund in der Kleintierpraxis.
Wahrend sich bei Hunden im Gegensatz zum Menschen, bei dem 80% der Betroffenen
weiblich sind, keine Geschlechtsdisposition erkennen lasst, gibt es doch bekannte
Rassedispositionen. Nur etwa 1,9 % der Barsois zeigen diese haufige Problematik, wahrend
ca. 48,2 % der Bernhardiner und ganze 70,5 % der Bulldoggen HD-Erkrankungen aufweisen
(Fries und Remedios 1995).

Trotz der genannten Dispositionen sind die Huftgelenke eines Hundes bei der Geburt immer
normal ausgebildet (Riser und Shirer 1966). Es handelt sich um eine nicht kongenitale
Erkrankung. Welpen mit der genetischen Veranlagung einer HD entwickeln in
unterschiedlichen Zeitraumen Fehlbildungen des Huftgelenks. Dabei kann es sich sowohl um
eine zu flache Ausbildung des Acetabulums als auch um eine Abflachung und/oder
Missbildung des Femurkopfes handeln. Diese anatomischen Veranderungen flihren meist zu
sekundar bedingten degenerativen Gelenkserkrankungen, die Schmerzen und Lahmheiten
verursachen (Henrigson et al. 1966).

Trotz einer genetischen Veranlagung geht man von multiplen Faktoren des Umfeldes aus, die
den Schweregrad der Manifestation sowie die auftretende Expression beeinflussen. Der
bedeutendste und am besten untersuchte dulRere Risikofaktor ist die Ernahrung (King 2017).
Studien konnten zeigen, dass adipése Tiere eher dazu neigen, schneller HD oder
Huftgelenksarthrosen zu entwickeln, als jene Tiere, die schlank gehalten werden (Kealy et al.

1992, Smith et al. 2006). In einer Forschung von Smith et al. (2006) wurde die Auswirkung von



unterschiedlicher Fitterung an 48 Labrador Retrievern untersucht. Eine Halfte bekam
Trockenfutter ad libitum, die andere dasselbe Futter in einer um 25 % reduzierten Menge zu
fressen. Dabei konnte ein schitzender Effekt des restriktiven Fltterns gezeigt werden. Sowohl
das Auftreten von radiologischen Anzeichen von Osteoarthrose konnte verzégert als auch die
Auspragung des Schweregrades reduziert werden.

Auch Hormone (Fries und Remedios 1995) und Haltungsbedingungen/Bewegung (Krontveit
2012) sind als erhebliche Faktoren hervorgegangen. In Studien konnte man bereits die
Bedeutung von Hormonen bei der Entstehung von HD belegen. So steigert das Hormon
Relaxin, welches im letzten Trimester bei der Hindin zu finden ist und auch mit der Milch
ausgeschieden wird, nachweislich die Huiftlaxizitat (Johnston und Tobias 2018). Bei den
mannlichen Tieren konnte jedoch ein protektiver Effekt der Hormone festgestellt werden. Die
Forschung von Witsberger et al. (2008) konnte zeigen, dass im Vergleich zu Artgenossen, die
im Alter von zwolf Monaten oder jlinger kastriert wurden, nicht kastrierte Riden ein nur halb
so hohes Risiko hatten, klinische Anzeichen von HD zu entwickeln.

Der Umweltfaktor Haltungsbedingungen und Bewegung ist noch seltener untersucht. Die zu

findenden Studien wurden in dem folgenden Ergebnisteil zusammengetragen.

2.1.2 Symptome

Die Huftgelenksdysplasie kann Symptome haufig in mannigfaltiger Gestalt zeigen (Fossum
2021). Die klinischen Anzeichen kénnen hierbei von mildem Unbehagen bis hin zu massiven
akuten oder chronischen Schmerzen reichen (Johnston und Tobias 2018). Abhangig sind die
Symptome sowohl vom Alter des Patienten als auch vom Schweregrad (dem entsprechenden
HD-Grad je nach gewahlter Klassifizierung) der vorhandenen Veranderungen. Dabei ist jedoch
zu beachten, dass die Beschwerden nicht zwingend mit dem vorliegenden Schweregrad
korrelieren (Kohn und Niemand 2018).

Man kann zwischen Patienten unterscheiden, die zumeist im Alter zwischen dem flinften und
zwolften Lebensmonat vorstellig werden und erwachsenen Hunden. Bei juvenilen Tieren wird
meist ein akutes, episodisches Auftreten von Hinterhand-Lahmheit beschrieben. Diese
Beschwerden kdnnen einseitig oder auch beidseitig auftreten. Auch das sogenannte ,bunny-
hopping“ wird haufig beobachtet, welches ein typisch ,watschelnder® Gang ist, oder auch
erschwertes Aufstehen nach langen Ruhe-/Liegephasen, verminderte Bewegungsfreudigkeit

und/oder Bereitschaft zu rennen oder Stufen zu steigen (Fossum 2021). Diese Symptome sind
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das Ergebnis einer erhdhten Hiiftlaxizitdt und damit einhergehender Uberbelastung der
Strukturen (Muskeln, Bander, Acetabulumrand) des Huftgelenks.

Bei erwachsenen HD-Patienten handelt es sich meist um chronische Prozesse. Die Rontgen
weisen zumeist starke radiologische Veranderungen auf, die Symptome kdnnen jedoch stark
variieren. Auftretende Schmerzen sind bei diesen Patienten das Resultat einer Osteoarthritis.

,Eine Belastungsintoleranz ist das haufigste Anzeichen fur eine Hiftdysplasie“ (Fossum 2021).

2.1.3 Kilinische Untersuchung

Bei der klinischen Untersuchung von Patienten mit HD-assoziierter Lahmheit sind Schmerzen
bei der Streckung und AufRenrotation sowie der Abduktion des Huftgelenks zu erwarten. Eine
Atrophie der Beckenmuskulatur ist eine haufige Begleiterscheinung (Fossum 2021).

In Narkose kann zur genaueren Abklarung eine Untersuchung nach Ortolani stattfinden.
Hierbei findet zunachst der Barlow Test statt, wobei bei einer 90°-Winkelung des Knieglenks
der Oberschenkel im rechten Winkel zur Wirbelsaule steht und Druck durch den Untersucher
auf den Oberschenkel ausgeubt wird. Eine resultierende Luxation oder Subluxation zeigt eine
vermehrte Laxizitat des Huftgelenks. Das Gerausch durch das darauffolgende Reponieren des
Femurkopfes ist ein typisches Klicken, welches auch als Ortolani-Klick bezeichnet wird
(Baumgartner und Aurich 2009). Zur vollstandigen Abklarung eines moglichen HD-Patienten

ist jedoch immer eine radiologische Untersuchung anzuraten (Johnston und Tobias 2018).

2.1.4 Bildgebende Verfahren und Bewertungsmethoden der Hifte

Zur Diagnose einer Huftgelenksdysplasie wird in Sedierung oder Anasthesie zur
ausreichenden Relaxation und optimalen Lagerung eine ventrodorsale Beckenaufnahme mit
gestreckten, nach innen rotierten Hintergliedmalen durchgeflihrt. Hierbei wird auf die Rotation
der Beine geachtet, um die Patella beidseits Uber der Trochlea ossis femoris zu zentrieren
(Krontveit et al. 2012, Fossum 2021).

Es existieren unterschiedliche standardisierte Bewertungsmethoden zur Einteilung des
Schweregrads der vorhandenen radiologischen Veranderungen:

Fédération Cynologique Internationale (FCI)

In Europa wird hauptsachlich nach den Richtlinien der FCI beurteilt. Bei Standardrassen ist
hier ein Alter von mindestens zwdlf Monaten zum Zeitpunkt der Untersuchung vorgegeben,
bei grolien Hunderassen ein Mindestalter von 18 Monaten.

Beurteilt wird der Norberg-Winkel, die Uberdachung des Femurkopfes und die Kongruenz des

Gelenks, um in das Bewertungsschema, bestehend aus fiinf Kategorien (A-E), einzuteilen.



11

Ein in die Gruppe A eingeteilter Hund gilt somit als HD-frei, B stellt eine Ubergangsform dar
und C bis E sind leichte, mittelgradige und schwere Form der HD (Kohn und Niemand 2018).
Orthopedic Foundation for Animals (OFA)

Die Bewertungsrichtlinien der 1966 unter anderem von Dr. Wayne Riser gegrindeten
Orthopedic Foundation for Animals werden vor allem in den USA genutzt. Um eine
Zuchtqualifikation der OFA zu erhalten, sind Untersuchungen erst im Alter ab dem 24.
Lebensmonat vorgesehen. Bewertungen der Hifte finden in sieben Einteilungen statt:
1=exzellent, 2=gut, 3=akzeptabel, 4=Ubergangsform HD, 5=milde HD, 6=mittelgradig HD und
7=schwere HD (Johnston und Tobias 2018).

British Veterinary Association (BVA)

1978 wurde das Bewertungsprogramm der BVA etabliert und findet seitdem hauptsachlich in
GroRbritannien, Australien und Neuseeland Anwendung. Wie bei der FCI und der OFA findet
die ventrodorsale gestreckte Aufnahme bei dem BVA System Verwendung. Das Mindestalter
flr eine Untersuchung liegt bei mindestens zwdlf Monaten (Johnston und Tobias 2018).
Genutzt wird ein Punktesystem, in dem neun radiologische Merkmale evaluiert werden. Zu
den Merkmalen zahlen zum Beispiel der Norberg-Winkel, der Subluxations-Score und
Veranderungen am cranialen Acetabulum-Rand. Acht der Kriterien werden mit Punkten von
0-6 bewertet, wobei O fiir das Ideal steht. Das neunte Kriterium wird von 0-5 bewertet. Somit
kann ein Huftgelenk einen Score von 0-53 erhalten, beide Seiten ein Maximum von 106
Punkten. Dabei ist ein Score von 0 das Ideal (Worth et al. 2012).

Pennsylvania Hip Improvement Program (PennHIP) Screening Method

1993 wurde die diagnostische Methode PennHIP als klinische Untersuchungsmethode zur
HD-Diagnostik vorgestellt. Dabei werden zur ventrodorsalen gestreckten Aufnahme noch
zusatzlich eine Kompressions- und eine Distraktionsaufnahme des Beckens gemacht. Fir die
Distraktionsaufnahme wird ein PennHIP-Distraktor zu Hilfe genommen, welcher zwischen den
Beinen platziert wird. Wenn es zu einer Adduktion der Hintergliedmallen durch die
Untersucherin oder den Untersucher kommt, wird durch den Distraktor bei entsprechender
Gelenksausbildung eine Lateralisation des Femurkopfes hervorgerufen (Johnston und Tobias
2018).

Anhand des Ausmalies der auftretenden Lateralisation wird der Distraktions-Index bewertet.
Dabei werden einheitenlose Werte von 0 (volle Kongruenz des Huftgelenks) bis 1 (Luxation
des Gelenks) verwendet (Choi et al. 2008).
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Radiologisches Screening beim juvenilen Tier

Hier noch ein kurzer Abriss Uber die Frihdiagnostik der HD.

Im Alter von sieben Wochen kdnnen beim Jungtier bereits radiologische Veranderungen
festgestellt werden, die auf HD hinweisen konnen. Dies kann ein unterentwickelter Femurkopf,
eine Subluxation des Femurkopfes oder auch ein unterentwickelter Rand des Acetabulums
sein. Im dritten bis vierten Lebensmonat sind bereits starkere radiologische Veranderungen zu
beobachten und man kann Distraktionsaufnahmen des Hiiftgelenks machen (Johnston und
Tobias 2018). Mit Hilfe des Distraktionsindex kann eine Vorhersage Uber eine sich eventuell
entwickelnde HD getroffen werden. Es gilt generell, dass Hunde mit einem Distraktionsindex
< 0,3 keine radiologischen Zeichen fur HD entwickeln. Mit steigendem Distraktionsindex steigt
auch das Risiko fur Huftgelenksveranderungen (Osteoarthritis) (Runge et al. 2010). Neben
dem Distraktionsindex finden noch andere Lagerungstechniken zur Erkennung von HD
juveniler Tiere Verwendung: Kompressions-Aufnahme, DAR-Aufnahme (dorsaler
Acetabulumrand-Aufnahme), Frosch-Aufnahme und die ventrodorsale Aufnahme (Gaisbauer,
2012). Eine Diplomarbeit, geschrieben an der Veterinarmedizinischen Universitat Wien von
Gaisbauer (2012), konnte zeigen, dass eine Kombination mehrerer Untersuchungsmethoden

die Genauigkeit einer Vorhersage fur HD beim Jungtier steigert.

2.1.5 Therapie
Bei der caninen Hiuftgelenksdysplasie findet sich sowohl ein konservativer als auch ein
chirurgischer Ansatz zur Behandlung, welche in diesem Kapitel kurz zusammengefasst
werden.
Das nicht chirurgische Management kann man in drei Hauptkategorien unterteilen:

e Ernahrung

¢ Bewegung/Physiotherapie

o medikamentos
Hierbei wird versucht, dem degenerativen Prozess entgegenzuwirken bzw. ihn zu
verlangsamen, Schmerzen zu reduzieren und die Funktion des Gelenks zu verbessern. In
laufenden Studien zur Entwicklung eines regenerativen Managements wird bereits mit
Stammzellen geforscht (Johnston und Tobias 2018).
Chirurgische Malinahmen kdénnen schon bei Welpen in einem Alter bis zur 20. Lebenswoche

angewandt werden. Bei so jungen Tieren wird hierzu auf die juvenile pubische Symphysiodese
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(JPS) zurtckgegriffen. Hierbei wird vor allem im cranialen Bereich der Schambeinsymphyse
durch eine Elektrode in 2-3 mm Abstédnden das Gewebe vertdet. Dies soll zu einem
verlangsamten Wachstum fiihren und bewirken, dass die Gelenkspfannen sich starker tber
den Oberschenkelkopf legen (Fossum 2021).

Weitere chirurgische Behandlungsmdglichkeiten sind die Beckenosteotomie (doppelte und
dreifache) sowie die Huftgelenksendoprothese. Bei beiden handelt es sich um invasive
Eingriffe in die vorhandene Anatomie. Eine Beckenosteotomie flhrt eine Lateralisation des
Acetabulums herbei und hierdurch zu einer besseren Abdeckung des Femurkopfes. Fir
optimale Resultate muss bei wachsenden Hunden eine Entscheidung zu einem solchen
Eingriff rasch getroffen werden.

Bei der Endoprothese ist zwischen zementierter und zementfreier Methode zu unterscheiden.
Es handelt sich um einen Eingriff, welcher nur dann zur Anwendung kommen sollte, wenn alle

anderen Moglichkeiten ausgeschoépft wurden (Fossum 2021).
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3 Material und Methoden

Im Zeitraum von Februar bis Mitte Marz 2021 wurde in den wissenschaftlichen Datenbanken
Scopus, Pubmed und Google Scholar unter Zuhilfenahme der PRISMA Richtlinien die
Literaturrecherche durchgefuhrt. Um relevante Artikel herauszufiltern, wurden mehrere zuvor

festgelegte Termini genutzt.

Tabelle 1: Ubersicht tiber die genutzten Begriffe zur Literaturrecherche

Genutzte Worter fir Literatursuche

Tierart UND Erkrankung UND Schlagworter
Hund Huftdysplasie Risikofaktoren

Canine Hip Dysplasia risk factors
Dog HD development

seasonal variation
prevention

keeping

exercise

Bei einer Suche der in Tabelle (Tab.) 1 angeflhrten Begriffe in Scopus fanden sich zunachst
265 Ergebnisse. Diese wurden mittels integrierten Suchfilters weiter verfeinert, indem auf
Medizin, Veterinarmedizin und Biochemie, Genetik und Molekularbiologie sowie auf Arbeiten
auf Deutsch und Englisch limitiert wurde. Damit konnte die Anzahl der in Frage kommenden
Studien auf 230 reduziert werden. Die gefundene Literatur wurde anschlielend systematisch
nach den identifizierten Risikofaktoren aufgearbeitet. Exkludiert wurden Publikationen, die der
Humanmedizin, Rehabilitationsmedizin, Bildgebenden Diagnostik, Genetik, Chirurgie,
Reproduktion und anderen Erkrankungen als Huftgelenksdysplasie (HD) zuzuweisen waren.
Auch Forschungen zur HD, die nicht der Zielsetzung dieser Arbeit dienten, wurden aussortiert
und es konnte auf eine Anzahl von sieben Publikationen, die infrage kamen, reduziert werden,
zu sehen in Abb.1. Nach genauer Auswertung der gefundenen Studien wurden zwei der
sieben wissenschaftlichen Arbeiten entfernt, da sie nicht dem gesuchten Thema zugehérig

waren. Daraus resultierend fanden sich funf relevante Studien in der Scopus-Suche.
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Zwei weitere Studien fanden sich bei der Suche in Google Scholar in Anwendung der gleichen

Vorgehensweise. Bei der Pubmed-Suche konnten nur bereits vorhandene Publikationen

entdeckt werden.

Biochemie, Genetik und Molekularbiologie

inkludierte Fachrichtungen: Medizin, Veterindrmedizin und
inkludierte Sprachen: Englisch und Deutsch

|Scopus-5uche n=265|

verfeinerte Suche
mittels Suchfilter:
n=230

Arbeiten aus
Referenzliste anderer
Paper n=2

!

¥

l |Google Scholar n=2|

[Humanmedizin n=8]

[Veterinérmedizin n=221]

[Dopplung n=1J

v

<

exkludierte Arbeiten:

Allgemein n=26
andere Spezies n=2

Bildgebende Diag tik n=5

exkuldierte Arbeiten:
(HD-spezifisch)

Allgemein n=50

1de Di tik n=26

Chirurgie n=1

Genetik n=15

Orthopédie n=12
Rehabilitationsmedizin n=11

Chirurgie n=24
Futtermanagement n=13
Genetik n=25
Gynidkologie n=4

2 Paper exkuldiert nach
dem Lesen, da
keine Ubereinstimmung mit
dem Ziel der Arbeit

resultierende Paper
n=5
resultierende Paper
n=9

mogliche Paper n=7

Abbildung 1: Ubersicht (iber den Selektionsprozess und die Anzahl der identifizierten Arbeiten

Aufgrund der geringen Anzahl an zur Verfugung stehenden Forschungen wurde auch

innerhalb der Arbeiten nach Material gesucht. Eine relevante koreanische Arbeit (Choi et al.

2008) fand sich mit Hilfe einer Systematic Review (Anderson et al. 2020), die in Krontveit et

al. (2012) zitiert wurde. Auch die Forschung von Loder und Todhunter (2017) wurde in der

Arbeit von Krontveit et al. (2012) erwahnt und dadurch entdeckt.
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3.1 Studienubersicht

Gemal dem Ziel dieser Arbeit fanden sich neun Studien. Drei dieser Studien fokussieren sich
auf die Frage, ob und inwiefern der Monat der Geburt einen Einfluss auf die Entwicklung von
Huftgelenksdysplasie (HD) haben kann (Hanssen 1991, Wood und Lakhani 2003, Worth et al.
2012). Die Arbeit von Lepannen et al. (2000) nimmt sowohl auf den Monat als auch auf das
Jahr der Geburt Bezug und nahm sich vor, Auswirkungen von Umweltfaktoren auf HD
einzuschatzen. Loder und Todhunters Forschung von 2017 hingegen beleuchtet den Aspekt
des Breitengrades, in dem die untersuchten Tiere bis zu ihrer Untersuchung auf HD lebten
(Leppanen et al. 2000, Loder und Todhunter 2017).

AuRerdem wurden zwei zusammenhangende Publikationen von Krontveit et al. fur diese Arbeit
herangezogen. Die 2010 veréffentlichte Hauptstudie beschaftigt sich mit den Auswirkungen
des GroRenwachstums und Gewichts aufwachsender groRer Hunde (Neufundlander,
Labrador Retriever, Leonberger und Irischer Wolfshund) im Zusammenhang mit HD-
Auspragungen im Erwachsenenalter (Krontveit et al. 2010).

Der Versuchsaufbau von Krontveit et al. (2012) geht hingegen hauptsachlich auf die Relevanz
der Bewegung und Haltungsbedingungen von Geburt an bis hin zum Untersuchungszeitpunkt
ein. Die Studie von van Hagen et al. (2005) hat sich zum Ziel gesetzt, die Haufigkeit,
Risikofaktoren und Erblichkeit von HD in der Hunderasse des Boxers zu analysieren. Hierbei
wurde ein genauer Blick auf Haltungsbedingungen und das Geburtsgewicht geworfen (van
Hagen et al. 2005). Mithilfe des Pennsylvania Hip Improvement Program (PennHIP) ging die
Arbeit von Choi et al. (2008) einer ahnlichen Fragestellung nach und stellte eine Einschatzung
der Effekte von Umwelt, Geschlecht und Kérpergewicht auf HD bei Retrievern auf. Tabelle

(Tab.) 2 soll eine Ubersicht der Arbeiten und deren behandelter Aspekte geben.
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Tabelle 2: Studien und die darin behandelten Aspekte

SN

Choi et al. 2008

Hanssen 1991 X
Krontveit et al. 2010 X X
Krontveit et al. 2012 X X X
Leppanen et al. 2000 X

Loder und Todhunter 2017 X X

van Hagen et al. 2005 X X

Wood und Lakhani 2003 X

Worth et al. 2012 X

3.2 Evaluierungsmethoden der Studien

Bei den bereits erwadhnten Arbeiten fanden diverse statistische Mittel, unterschiedliche
Anzahlen untersuchter Tiere sowie verschiedene Methoden der Hiftbewertung Anwendung.
Weltweit wurde das System zur Huftbewertung standardisiert und es sind vor allem drei
unterschiedliche radiologische Bewertungsmethoden in Gebrauch: die der Fédération
Cynologique Internationale (FCI), die der Orthopedic Foundation for Animals (OFA) und die
Methode der British Veterinary Association (BVA) (Krontveit et al. 2010); hierzu mehr in Kapitel
2.14.

In drei der Forschungen entschied man sich fur das Beurteilungssystem des FCI, dazu zéhlen
Krontveit et al. (2010), Krontveit et al. (2012) und Leppanen et al. (2000). Die Untersuchung
der Tiere fand im zwdlften oder 18. Lebensmonat statt, je nach der zu beurteilenden Rasse
(Krontveit et al. 2010, 2012). Bei der Arbeit von Leppanen et al. (2000) wurden Daten von
Hunden genutzt, die teilweise auch mehrfach beurteilt wurden, wobei immer die zuletzt
erhobenen Werte verwendet wurden. Das Scoring-System der BVA fand in den Arbeiten von
Wood und Lakhani (2003) und Worth et al. (2012) Anwendung. Dabei achtete die Studie von

Worth et al. (2012) auf ein Untersuchungsalter zwischen zwolf und 24 Monaten. Die
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Aufzeichnung von Wood und Lakhani (2003) gab keinen Aufschluss daruber, in welchem Alter
der Hunde die HD-Untersuchung stattfand. In der Studie von Loder und Todhunter (2017)
wurden Daten von Hunden, die im Alter zwischen 24 und 60 Monaten waren, mittels des
Hulftscoring-Systems der OFA beurteilt. Choi et al. (2008) nutzte die PennHIP-Screening
Methode. In zwei der Arbeiten, Hanssen (1991) und van Hagen et al. (2005), war die
Scoring-Methode nicht herauszulesen.
Die Forschung von Loder und Todhunter (2017) nutzte 914.274 Daten der OFA aus den USA
und Kanada. Begonnen wurde mit Aufzeichnungen von Uber einer Million Hunden, welche
durch den Ausschluss von Duplikaten, felinen Fallen und jenen Fallen mit unbestimmtem
Score reduziert wurden. Leppanen et al. (2000) hingegen nutzte die Daten von Schaferhunden
in Finnland, welche nach Exkludieren der Duplikate auf eine Anzahl von 10.335 festgelegt
wurden. Wood und Lakhani (2003) gingen in ihrer Arbeit sowohl auf Labrador Retriever
(29.386 Werte) als auch Gordon Setter (1.181 Werte) ein. Sie nutzten sowohl das volle
Ausmald der zur Verfligung stehenden Daten als auch einen reduzierten Teil, welcher die
detaillierten Scores mit allen neun Komponenten des Huftscores inkludiert hatte. Jener betrug
beim Labrador Retriever 8.511 und beim Gordon Setter 1.146 Tiere (Wood und Lakhani 2003).
In der Studie von Hanssen (1991) wurde ebenfalls mit unterschiedlichen Rassen
gearbeitet. Zusammengefasst unter dem Begriff des Vorstehhundes (Pointer) wurden 3.730
Daten von Deutsch Drahthaar, English, Irish und Gordon Setter verwendet. Weiters
untersuchte man die Werte von 5.283 Labrador Retrievern, 8.023 Golden Retrievern und 1.315
Schaferhunden. Der Datensatz der New Zealand Veterinary Association (NZVA) bot Daten
von 5.722 Hunden, geboren zwischen 1988 und 2009 (Worth et al. 2012). Beginnend mit 1.863
Versuchstieren, wurden in der Forschung von van Hagen et al. (2005) nur jene Werte von
Hunden final genutzt, welche aus Wirfen mit = drei Welpen stammten. AuRerdem mussten
Werte ausgeschlossen werden, in denen die Nachverfolgung zum Hund abbrach. Am Ende
konnten 1.733 Boxer fiur die Forschung genutzt werden.
Vergleichsweise wiesen die Arbeiten von Krontveit et al. (2010) und Krontveit et al. (2012) mit
501 Tieren, ausgehend von 103 Wirfen im finalen Model, eine kleine Datensammlung auf.
Diese Hunde (Neufundlander, Labrador Retriever, Leonberger und Irischer Wolfshund)
befanden sich in Privatbesitz und Dropouts wurden durch den Tod eines Tieres, Unwillen der
Besitzerin oder des Besitzers die HD-Untersuchung machen zu lassen, den Export des
Hundes ins Ausland oder den Umzug der Besitzerin oder des Besitzers wahrend der Studie

verursacht (Krontveit et al. 2010).
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Uber einen Zeitraum von vier Jahren im Haemaru Referral Animal Hospital gesammelte
Untersuchungswerte von 58 Golden Retrievern und 29 Labrador Retrievern nutzte die
Forschung von Choi et al. (2008).

Alle in dieser Literaturrecherche genutzten Forschungen erfolgten in ihrer Gesamtheit in einem
Zeitraum von den spaten 1960ern bis 2015. Die genauen Untersuchungszeitrdume sind in

Tab. 3 zu sehen.

Tabelle 3: Uberblick tiber den jeweiligen Forschungszeitraum und die Anzahl verwendeter Tiere

Golden Retriever 58
Choi et al. 2008 Labrador Retriever 29 2001-2005

Vorstehhunde 3.730
Labrador Retriever  5.283
Golden Retriever  8.023
Schaferhund  1.315

Hanssen 1991 spate 1960er-1991

Krontveit et al. 2010 501 1998-2001

Krontveit et al. 2012 501 1998-2001

Leppanen et al. 2000 10.335 1988-Januar 1997

Loder und Todhunter 2017 914.274 im April 2015

van Hagen et al. 2005 1.733 Januar 1994-Méarz 1995
Labrador Retriever 29.386 1965-1999

Wood und Lakhani 2003 Gordon Setter  1.181 1998

Worth et al. 2012 5.722 1988-2009
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3.3 Geburtsmonat

Der am meisten erforschte Umweltfaktor im Zusammenhang mit HD ist der Geburtsmonat.
Dabei ist zu erwahnen, dass die Standorte in den sechs Arbeiten variieren. Finf der Studien
fanden in der nérdlichen Hemisphare statt: Norwegen (Hanssen 1991, Krontveit et al. 2012),
Finnland (Leppanen et al. 2000), Nordamerika (Loder und Todhunter 2017) und
GroR3britannien (Wood und Lakhani 2003). Die Studie von Worth et al. (2012) wirft einen
genaueren Blick auf diesen Aspekt in der sudlichen Hemisphare: Neuseeland.

Sowohl auf die Saison als auch rein auf den Monat gesehen, lieferte die Studie mit den Daten
der NZVA signifikante Ergebnisse. Bei im Herbst (Marz/April/Mai) geborenen Hunden konnte
ein signifikant niedrigerer Huftscore ermittelt werden als in anderen Saisonen (p<0,001).
Wahrend der Median der Daten bei einem Huftscore von 8, gemessen mit dem Scoring-
Schema der BVA, lag, konnte im Marz ein Verhaltnis zwischen > 8 und < 8 von 0,73 berechnet
werden. Im Vergleich wies der Oktober das hdchste Verhaltnis mit einem Wert von 1,36 auf
(Worth et al. 2012).

Eine weitere Arbeit von 2012, die sich der Thematik der Risikofaktoren von HD annahm, ist
die Forschung von Krontveit et al. (2012) aus Norwegen. Bei den 501 Hunden, die zur
Datenerhebung der Forschung genutzt wurden, handelte es sich um Labrador Retriever,
Leonberger, Irish Wolf und Neufundlander. In der Arbeit wurde mit der Anwendung des Wald-
Tests und des Likelihood ratio test (LRT) der Geburtsmonat als wichtiger Faktor in der
Entwicklung der HD bestimmt. Es konnten deutliche Unterschiede zwischen den Ergebnissen
der Saisonen festgestellt werden. Die ermittelte Odds-Ratio (OR) bei im Frihling (April bis Mai)
geborenen Tieren lag bei 0,54 und im Sommer (Juni bis August) bei 0,62, hierzu wurde der
Winter (Dezember bis Marz) als Referenz herangezogen. Diese Werte zeigten eine protektive
Wirkung auf die Hiifte bei jenen Tieren, die in den warmen Monaten geboren wurden, wahrend
die OR des Herbstes (September bis November) bei 2,13 lag und somit auf ein gesteigertes
Risiko flr die Entwicklung von HD hindeutete. Im Laufe der Arbeit wurde die Einteilung der
Saisonen abgeandert. Zu Anfang wurden die Monate von Dezember bis Februar als Winter
bezeichnet und der Frihling begann im Marz und endete im Mai. Die Ergebnisse des Frihlings
lagen in dieser Konstellation bei OR 1,3 und zeigten somit keinen positiven Effekt dieser
Jahreszeit. Im gleichen Zuge sah man eine deutlich hdhere OR des Herbstes, die in diesem
Fall bei 3,2 lag. Da Norwegen jedoch im Marz in den meisten Teilen des Landes
meteorologisch gesehen zu kalt (< 0°C; sieben aufeinanderfolgende Nachte) fir den

Frahlingsbeginn ist, wurden die Gruppierungen angepasst (Krontveit et al. 2012).
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In der Studie von Loder und Todhunter (2017) konnte ebenfalls ein signifikanter
Zusammenhang (p < 0,004) zwischen einem erhéhten HD-Score und der Geburt im Frihling
(Marz/April/Mai) festgestellt werden (Loder und Todhunter 2017).

3.3.1 Rassebezogene Daten

In einigen der Studien wurde die Komponente der mdglichen Rassedisposition in die

Auswertung der Daten miteinbezogen.

Schaferhund

Der Umweltfaktor des Geburtsmonats beim Schaferhund wurde erstmalig 1991 untersucht. In
der Forschung von Hanssen (1991) konnte kein Unterschied der Inzidenz von HD in einer
gewissen Jahreszeit festgestellt werden. Auch die Arbeit von Worth et al. (2012) konnte beim
Schéaferhund (Median 8, p = 0,34) keinen signifikanten Effekt zeigen.

Die Forschungsarbeit Uber Schaferhunde Finnlands von Leppanen et al. (2000) wurde unter
Zuhilfenahme des Einsatzes von statistischen Methoden, wie der Restricted-Maximum-
Likelihood (REML)-Methode, der Best Linear Unbiased Prediction (BLUP) und den Best Linear
Unbiased Estimates (BLU-Estimate), durchgefihrt und konnte eine Signifikanz fur den
Umweltfaktor des Geburtsmonats bestatigen. Welpen, geboren im Frihjahr (Februar-April)
oder Sommer (Mai-Juli), hatten bessere Huften. Eine Ausnahme stellte hierbei der Juni dar,
zu sehen in Abb.3.

Leppanen et al (2000) analysierte zusatzlich den Effekt des Geburtsjahres. Mit Hilfe des BLU-
Estimate konnte eine Signifikanz des Geburtsjahres festgestellt werden. Dabei zeigte sich im
Verlauf der Jahre eine negative Auswirkung auf den Hiiftscore, welcher 1980 besser ausfiel
als in den darauffolgenden Jahre bis 1995. Es wurde davon ausgegangen, dass das Ergebnis
von anderen Umweltfaktoren beeinflusst wurde. Beurteilende Radiologen kénnten innerhalb
der Jahre 1980-1995 gewechselt haben, mehr Tiere registriert worden sein oder auch die
Futterqualitat und das Management der Welpen kénnten sich geandert haben (Leppanen et
al. 2000).

Golden Retriever
Auch beim Golden Retriever konnten die beiden Studien, Hanssen (1991) und Worth et al.

(2012) keinen Zusammenhang des Geburtsmonats zur Entwicklung von HD aufzeichnen. Der
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errechnete Signifikanzwert fir den Golden Retriever lag dabei bei p =0,65 mit einem

errechneten Median des Huftscores von 11 (Worth et al. 2012).

Labrador

Bei den individuellen Resultaten zeigten Labrador Retriever deutlichere Ergebnisse als
beispielsweise Golden Retriever.

In der Studie von Worth et al. (2012) wurde mit dem Median des Huftscores (nach BVA
bewertet) gearbeitet. Ein signifikant erhdhtes Verhaltnis (p = 0,002) von Hunden Uber dem
errechneten Median von 7 wurde beim Labrador im Oktober festgestellt, was auf ein erhdhtes
Risiko von HD in diesem Monat hindeutet; siehe Abb. 5 (Worth et al. 2012). Ahnlich
signifikante Ergebnisse zeigte Hanssen (1991): Tiere, geboren zwischen Marz und August,
zeigten eine verringerte Inzidenz fur HD im Vergleich zu jenen Artgenossen, die zwischen
September und Februar geboren wurden.

Innerhalb der Studie von Wood und Lakhani (2003) wurde zunachst ein Blick rein auf die
Auswirkungen des Geburtsmonats auf den Huftscore geworfen. Die gesammelten Daten der
Labrador Retriever wiesen signifikant niedrigere Werte im Zeitraum von Juli bis Oktober,
welcher als Periode 1 definiert wurde, auf. Der beobachtete Durchschnitt des Mittelwertes des
BVA-Huftscores in Periode 1 (Juli bis Oktober) lag bei 14,6, wahrend dieser in Periode 2
(Zeitraum November bis Juni) 16,5 betrug, diese Ergebnisse entsprechen einem
Signifikanzwert von p < 0,001.

Aufgrund vorangegangener Arbeiten wurde entschieden, den Faktor der elterlichen
Huftbewertung in die Gesamtauswertungen miteinzubeziehen. Hierflir wurden sowohl Werte
fur den Zuchtriiden als auch die Zuchthindin angenommen und die daraus resultierenden
Ergebnisse wurden mit den vorangegangenen verglichen. Das Verhaltnis zwischen Periode 1
und Periode 2 blieb, trotz des zusatzlichen Faktors der elterlichen Genetik, mit einem Ergebnis
von 12,3 (errechneter Mittelwert des Huftscores) in Periode 1 und 13,9 in Periode 2 in etwa
gleich (Wood und Lakhani 2003).

Gordon Setter

Die Ergebnisse der Gordon Setter wiesen ebenso wie die der Labrador Retriever signifikant
niedrigere Werte in Periode 1 (Juli-Oktober) auf. Im Zeitraum von November bis Juni (Periode
2) entsprach der durchschnittliche BVA-Huftscore-Mittelwert 16,5 und lag somit deutlich héher

als in Periode 1 (14,6). Auch beim Gordon Setter wurde die elterliche Huftbewertung
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miteinbezogen (Wood und Lakhani 2003). Die Ergebnisse hierzu finden sich im

vorangegangenen Abschnitt Gber den Labrador Retriever.

Vorstehhund

Zusammengefasst unter dem Begriff des Vorstehhundes oder auch Pointers, wurden fir die
Arbeit von Hanssen (1991) Daten vom Deutsch Drahthaar, English Setter, Irish Setter und
Gordon Setter analysiert. Dabei zeigte sich bei Vorstehhunden eine verringerte Inzidenz fur
HD zwischen Mai und Juli im Vergleich zu jenen Hunden, geboren zwischen August und

Februar.

Rottweiler

Daten von Rottweilern wiesen in der Studie von Worth et al. (2012) einen signifikanten Effekt
des Geburtsmonats mit Werten von einem BVA-Hiiftscore-Median 8 und p = 0,02 auf. Dabei
wurde ein hohes Risiko fiir die Entwicklung von HD in den Monaten September und Oktober

beobachtet.

Einteilung nach Gruppen des AKC und FCI

Einen Sonderfall stellt die Studie von Loder und Todhunter (2017) dar, da sie nicht explizit auf
einzelne Rassen, sondern Gruppen des FCl und American Kennel Club (AKC) eingeht, daher
wurde diese nicht in die Unterkapitel mit eingearbeitet und kein eigenes Diagramm erstellt.
Die Studie nutze Gruppen zur Unterteilung der Rassen, jene des AKC und jene des FCI. Diese
wurden zusatzlich in Unterkategorien wie z.B. Herding, Pointing Dogs, Retrievers und Toy
klassifiziert. Hauptsachlich im Winter und Frihling konnte ein gesteigertes Risiko aufgezeigt
werden. Manche Gruppen zeigten jedoch auch ein erhéhtes Risiko im Herbst. Im Sommer
zeigte keine der beiden Gruppen einen Anstieg der Werte:

Folgende Unterkategorien des AKC zeigten auffallend signifikante Ergebnisse, als Referenz
Gruppe dienten Ergebnisse mannlicher Hunde, die im Sommer im Breitengrad =50°N geboren
sind: Herding mit einer OR von 1,148 im Winter und 1,102 im Frihling, beides mit einer
Signifikanz von < 105, Working mit einer OR von 1,075 im Winter (p = 0,000008) und 1,146 im
Frihling (p = <10°°), Non Sporting mit einer OR von 1,004 im Winter (p = 0,000008) und 1,067
im Frihling (p = <10®). Die Sporting Kategorie zeigte in allen 3 Saisonen, Herbst (OR = 1,082),
Winter (OR = 1,189) und Friihling (OR = 1,195), signifikant erhéhte Ergebnisse (p = <10°). Bei
den Unterkategorien des Terriers, Hounds und der Toy konnten keine signifikanten Ergebnisse

dargestellt werden.
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In den Unterkategorien des FCI konnten ebenso auffallend signifikante Ergebnisse gezeigt
werden: Sheep and Cattle mit einer OR von 1,145 im Winter und 1,098 im Frihling, beides mit
einer Signifikanz von < 10, Pinscher schnauzer, molossoid and swiss mtn/cattle dog mit einer
OR von 1,076 im Winter (p = 0,00002) und 1,168 im Friihling (p = <10°). Companion and toy
dogs zeigten eine OR von 1,113 im Winter mit einem Signifikanz-Wert von 0,001, wahrend
Sighthounds nur im Fruhjahr einen erhdhten Wert zeigten mit 1,45 (p = 0,042). Die Pointing
dogs & Retrievers, flushers and water dogs Kategorien zeigten in allen 3 Saisonen, Herbst
(OR=1,124 & OR = 1,044), Winter (OR = 1,257 & OR =1,15) und Fruhling (OR = 1,184 &
OR = 1,188), signifikant erhdhte Ergebnisse. Bei den Unterkategorien der Terrier, Spitz and
primitive und Scent hounds konnten keine signifikanten Ergebnisse dargestellt werden (Loder
und Todhunter 2017).

Die Abbildungen 2 bis 5 schaffen eine Ubersicht der erhobenen Ergebnisse jener

Forschungen, welche auf einzelne Rassen Bezug genommen haben.
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Abbildung 2: Ubersicht (iber die Ergebnisse der Forschungsarbeiten, die auf einzelne Rassen Bezug nehmen.
Hierbei wurde die durchschnittliche Temperatur in der jeweiligen Region miteinbezogen, um einen Uberblick und
eine Vergleichsmdéglichkeit zwischen den verschiedenen Léndern (nérdliche und siidliche Hemisphére) zu schaffen.
Es wurden hypothetische Werte 1, 0 und -1 angenommen. Der Punkt auf Héhe des Wertes 1 ist gleichbedeutend
mit einem erhéhten Risiko fiir die Entwicklung von HD fiir im jeweiligen Monat geborene Tiere, wéhrend ein Punkt

unter dem angenommenen Standard 0 ein gesenktes Risiko anzeigt. Die Nulllinie steht fiir nicht aussagekréftige
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Werte bei der Untersuchung, also jene Werte, die keinen deutlichen oder signifikanten Unterschied zwischen
verschiedenen Geburtsmonaten zeigten.

Hier die Werte von Hanssen (1991) mit den durchschnittlichen Temperaturen von Norwegen/Trondheim
(Klimatabellen.info)
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Abbildung 3: Ergebnisse von Lepédnnen (2000) im Diagramm dargestellt, mit Bezugnahme auf das Klima in
Finnland/Helsinki (Klimatabelle.info)
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Abbildung 4: Ergebnisse von Wood und Lakhani (2003) im Diagramm dargestellt, mit Bezugnahme auf das Klima
in Gro3britannien/London (Klimatabelle.info)
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Abbildung 5: Ergebnisse der neuseelédndischen Studie Worth et al. (2012) im Diagramm dargestellt mit
Bezugnahme auf das Klima in Neuseeland/Nelson (Klimatabelle.info)
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3.3.2 Temperaturbezogene Daten

Um einen zusatzlichen Blickwinkel auf die Ergebnisse aller Arbeiten aus Kapitel 3.3.1 zu
erhalten, wurden die durchschnittlichen Temperaturen der jeweiligen Standorte und Monate
genutzt und aufsteigend dargestellt. In den Studien von Hanssen (1991), Wood und Lakhani
(2003) und Worth et al. (2012) wurden hierbei Ergebnisse flr den Labrador Retriever gefunden
und genutzt. Man konnte eine mdgliche Relevanz niedriger Temperaturen unter 6 °C

darstellen, wie in Abb.6 zu sehen ist.

Temperaturbezogene Daten - Labrador
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Abbildung 6: Ergebnisse der Labrador Retriever aus den Studien Hanssen (1991), Worth et al. (2012) und Wood
und Lakhani (2003) anhand hypothetischer Werte dargestellt (1=gesteigertes Risiko flir Hliffgelenksdysplasie,
O=ohne erkannten Effekt fiir Hiifte, -1=verringertes Risiko fiir Hiftgelenksdysplasie) in Verbindung mit den
durchschnittlichen Temperaturen der jeweiligen Monate am Forschungsstandort. Im griinen Bereich ist eine

Héufung des erhéhten Risikos flir HD bei Temperaturen unter 6°C zu sehen.

Auch eine Neigung zur protektiven Wirkung von hdheren Temperaturen kann aus zuletzt
erwahnter Abbildung herausgelesen werden, erkennbar an der Anhaufung der Ergebnisse mit
dem hypothetisch angenommenen Wert -1, welcher fir ein verringertes Risiko fur
Hiftgelenksdysplasie steht.



28

Ein Zusammenfihren der Ergebnisse der Vorstehhunde aus den Forschungen von Hanssen
(1991) und Wood und Lakhani (2003) konnte eine Tendenz des erhdéhten HD-Risikos in
niedrigeren Temperaturbereichen (unter 1°C) zeigen, zu sehen in Abb.7.

Temperaturbezogene Daten - Vorstehhunde
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Abbildung 7: Ubersicht der Ergebnisse der Vorstehhunde aus den Studien Hanssen (1991), Leppé&nen (2000) und
Wood und Lakhani (2003) in Verbindung mit den durchschnittlichen Temperaturen der jeweiligen Monate am
Forschungsstandort. Im griinen Bereich ist eine Haufung des erhdhten Risikos fiir Hiftgelenksdysplasie bei

Temperaturen unter 1°C zu sehen.

In ist beim Schaferhund trotz aufsteigender Temperaturen eine weite Streuung der
Ergebnisse mit erhdhtem Risiko zu beobachten (Hanssen 1991, Leppanen et al. 2000, Worth
et al. 2012).
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Temperaturbezogene Daten - Schaferhund
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Abbildung 8: Ubersicht der Ergebnisse der Schéferhunde aus den Studien Hanssen (1991), Leppé&nen (2000) und
Worth et al. (2012) in Verbindung mit den durchschnittlichen Temperaturen am Forschungsstandort der jeweiligen
Monate
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3.4 Bewegung und Haltungsbedingungen

Nur sparlich erforscht ist die Beziehung der Bewegung und der Haltungsbedingungen wahrend
des Wachstums auf die canine HD.

Die bereits erwahnte Studie von Krontveit et al. (2012) verfolgte das Ziel, eben jene
Risikofaktoren naher zu betrachten und deren spezielle Aspekte im Zusammenhang mit der
Entwicklung von HD zu identifizieren. Sowohl die Zichter und Zichterinnen als auch die
Besitzerinnen und Besitzer bekamen fur ihren Hund ein Heft mit Fragen zur Verfiigung gestellt,
um die notwendigen Informationen festzuhalten. Dieser Fragebogen wurde von der Zichterin
oder dem Zichter von der Geburt an bis hin zur Abgabe an die Besitzerin oder den Besitzer
(ca. acht Wochen) und danach jeweils im Alter von drei, vier, sechs und zwolf Monaten
ausgefullt. Beginnend mit individuellen Informationen wie Geschlecht, Wurfgréfte und
Identifikationsnummer inkludierte der Fragebogen auch folgende Angaben: Region der
Geburt, Typ der Unterkunft (Einfamilienhaus oder Bauernhof), Untergrund in der Welpenbox,
genutzte Untergrinde der Welpen (auf3en und innen) und ob die Hunde Eis und Schnee
ausgesetzt waren. Haltungs- und bewegungsspezifische Fragen an die Besitzerinnen und
Besitzer beinhalteten wiederum: Typ der Unterkunft (Einfamilienhaus, Bauernhof oder
Apartment), Anwesenheit von anderen Tieren oder Kindern, die genutzten Untergriinde der
Hunde (auf3en und innen), ob sie Eis und Schnee ausgesetzt waren und die Menge und Art
der taglichen Bewegung (Krontveit et al. 2012).

Die Studie von Krontveit et al. (2012) zeigte die Verbindung bestimmter Bewegungsablaufe
mit der Auspragung von HD bei Neufundldndern, Labrador Retrievern, Leonbergern und
Irischer Wolfshunden, allerdings nur im Altersabschnitt vom Absetzen der Welpen bis hin zum
dritten Lebensmonat. Im Zeitraum von der Geburt bis hin zum Entwéhnen der Welpen konnten
sowohl die Rasse, die Saison der Geburt und die Unterkunft als signifikante Aspekte erkannt
werden. In einem Einfamilienhaus geborene Welpen zeigten ein signifikant hdheres Risiko der
Entwicklung von HD als jene, die auf einem Bauernhof geboren und aufgezogen wurden.

Im darauffolgenden Abschnitt, der die Entwicklung der Welpen bis ins Alter von drei Monaten
genauer beschreibt, konnten die Rasse, Lauftraining auf weichem Untergrund (Gras oder
Erde), tagliche Benutzung von Stufen und Freilauf in parkahnlichem Terrain als relevant
erkannt werden. Beim Annehmen der Unterkunft des Zlchters als Referenz stellte sich
Treppensteigen bis zu einem Alter von drei Monaten mit einer OR von 1,96 als deutliches
Risiko heraus. Im Gegensatz dazu zeigt taglicher Freilauf im Park von Geburt an bis zum
dritten Lebensmonat einen signifikant (p = 0,002) protektiven Effekt mit einer OR von 0,31.

Hiermit wurde eine statistisch signifikante Verbindung zwischen bestimmten
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Bewegungsablaufen und der Entwicklung klinischer HD dokumentiert. Diese konnte jedoch
nur im Zeitraum vom Absetzen bis ins Alter von 3 Monaten gezeigt werden (Krontveit et al.
2012).

In der Forschung von 2005 von van Hagen wurde ein Jahrgang von Boxern untersucht. Bei
dieser wurde neben anderen Informationen auch die des Untergrundes der Unterbringung von
Hundin samt Welpen erhoben. Es wurde in zwei Kategorien unterteilt: ,glatt® und ,nicht glatt®.
Als ,glatt“ wurden jene Bereiche definiert, die mit Zeitungspapier oder Planen ausgelegt waren.
Bei Teppich, Gummimatten, Decken, Sagemehl und Stroh ging man hingegen von einer
rutschfesten Unterlage aus. Wahrend mit dem x? Test gearbeitet wurde, um die Signifikanz
einzelner genutzter Informationen zu bestimmen, arbeitete man mit schrittweiser Elimination,
um die am wenigsten signifikanten Faktoren aus dem finalen Modell zu entfernen. In jenem
Modell befanden sich die Wurfgrofe, der Untergrund, Jungtiersterblichkeit, das
Geburtsgewicht, die Kastration und der Alterungsprozess. Hunde, welche vor dem Absetzen
glattem Untergrund ausgesetzt waren, wiesen ein erhdhtes Risiko fur die Entwicklung einer
HD auf. Gesondert zu den Gesamtdaten (alle Boxer, mit und ohne HD) wurde das
Risikoverhaltnis des Untergrundes zusatzlich bei den Hunden mit klinischen Anzeichen von
HD errechnet. Hierbei bestand ein Verhaltnis von 1:1,63 zwischen ,nicht glatt‘ zu ,glatt* (van
Hagen et al. 2005).

Eine weitere Forschung ging auf den Umweltfaktor der Haltung ein. Choi et al. (2008) zog flr
die Untersuchung Daten dysplastischer Golden Retriever heran, da sich unter diesen sowohl
Tiere mit als auch ohne klinische Anzeichen der Erkrankung zeigten. Man unterschied ,indoor”
(n =13) und ,outdoor” (n = 15) Hunde, wobei drinnen gehaltene mehr klinische Anzeichen fur
HD zeigten. Ebenso konnte eine geringe Verbindung zwischen der Haltung im Haus und dem

Aufweisen klinischer Symptome gezeigt werden (Choi et al. 2008).
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3.5 Gewicht und Wachstum

In der Hauptstudie von Krontveit et al. (2010) wurde das Ziel verfolgt, den Effekt des Gewichts
und Wachstums auf die Moglichkeit des Auftretens von HD zu untersuchen. Dafuir wurden vier
Hunderassen herangezogen: Neufundlander, Leonberger, Labrador Retriever und Irischer
Wolfshund. Zichterinnen und Zichter wurden verpflichtet via Fragebogen das Gewicht sowohl
bei der Geburt als auch an Tag drei und sieben sowie wochentlich bis zum Alter von 56 Tagen
aufzuzeichnen. Auch etwaige Medikamentengaben, wie die von Antiparasitika, wurden
dokumentiert. Die Besitzerinnen und Besitzer wiederum willigten in die wahrheitsgemale
Sammlung von Informationen in einem von den Forscherinnen und Forscher angelegten
Fragebogen ein sowie in geplante Besuche bei der Tierarztin oder beim Tierarzt. Bei jenen
Terminen fand eine klinische Untersuchung, Blutuntersuchung und eine Messung des
Kdrpergewichts in Kilogramm sowie des Umfangs von Radius und Ulna statt.

Die Ergebnisse zur Gewichtsvariable eréffneten in der Forschung von Krontveit et al. (2010)
neue Fragen und widersprachen der vorangestellten Hypothese, dass schwere, schnell
wachsende Hunde einem gréleren Risiko ausgesetzt sind, eine HD zu entwickeln, als jene,
die langsamer wachsen und leichter sind. Der einzig signifikante Aspekt zum Gewicht blieb mit
einem p-Wert von 0,044 das hohere Kdrpergewicht im Alter von drei Monaten. Weder das
Geburtsgewicht noch die tagliche Zunahme noch der ermittelte Umfang des Radius und der
Ulna ergaben einen signifikanten Einfluss.

Das finale Modell der Forschung von van Hagen et al. (2005) inkludierte das Geburtsgewicht
der Boxer-Welpen. Dieser Faktor zeigte ein erhebliches Ausmall an Einfluss. Geringes
Geburtsgewicht zeigte einen positiven Effekt auf die Hifte, ein Zusammenhang mit der
WurfgrélRe konnte hierbei ebenfalls gezeigt werden: Man ging davon aus, dass eben das
geringere Geburtsgewicht bei groReren Wirfen fir die positive Entwicklung der Hufte
verantwortlich sei.

Die Arbeit von Choi et al. (2008) zog fiir die Untersuchung des Gewichteffekts die Daten der
dysplastischen Golden Retriever heran, da sich unter diesen sowohl Tiere mit als auch ohne
klinische Anzeichen der Erkrankung zeigten. Es wurden Gewichtsgruppen bestimmt. Jedoch
wurden aufgrund der Schwankungen des Gewichts bei Jungtieren nur Tiere, die alter als ein
Jahr waren (n=22), in folgende vier Gruppen unterteilt: 15-30 kg, 30-35 kg, 35-40 kg und
> 40 kg. Dabei zeigte sich eine positive Korrelation zwischen Koérpergewicht und der
Entwicklung klinischer Anzeichen von HD (p < 0,05) (Choi et al. 2008).
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3.6 Breitengrad
Die in Nordamerika vorgenommene Studie von Loder und Todhunter (2017) schuf durch die
Einteilung der Staaten, Provinzen und Territorien in die jeweiligen Breitengrade die
Méoglichkeit, eben jenen geografischen Faktor naher betrachten zu kénnen.
Es wurden vier Gruppen definiert:
1) < 30 °N: Dazu zahlen Florida, Hawaii, Louisiana, Puerto Rico, Virgin Islands und Guam.
2) 30-39 °N: Bestehend aus Alabama, Arkansas, Arizona, California, Colorado, District of
Columbia, Delaware, Georgia, Indiana, Kansas, Kentucky, Maryland, Missouri, Mississippi,
North Carolina, New Mexico, Nevada, Oklahoma, South Carolina, Tennessee, Texas, Virginia
und West Virgina.
3) 40-49 °N: Connecticut, lowa, Idaho, lllinois, Maryland, Maine, Michigan, Minnesota,
Montana, Nebraska, New Hampshire, New Jersey, New York, Ohio, Oregon, Pennsylvania,
Rhode Island, South Dakota, Utah, Vermont, Washington, Wisconsin und Wyoming sowie die
Provinzen New Brunswick, Newfoundland, Nova Scotia, Ontario, Prince Edward Island und
Quebec.
4) Zuletzt > 50 °N mit Alaska und den Provinzen von Alberta, British Columbia, Manitoba, den
Nordwest-Territorien, Saskatchewan und den Yukon Territorien.
Die herangezogene Datensammlung beinhaltete Angaben von Hunderassen des AKC und
FCI, deren Bewertungen mit dem System der OFA durchgefiihrt wurden. Fir die Signifikanz
wurde der Wert p < 0,05 angenommen.

Die allgemeine OR fir HD war in den sidlicheren Gebieten (< 30 °N) hoher (OR 2,21;
p < 10°), wie in Abb. 10 zu sehen ist. Auch in den Unterkategorien der Rassen des AKC und
FCI konnte das erhdhte Risiko in dem Breitengrad <30 °N beobachtet werden. Eine
Ausnahme bildete die Kategorie der Toy Hunde, welche hingegen in den nérdlichen Gefilden
>50 °N ein erhdhtes Risiko aufwiesen. Bei Jagdhunden konnten keine signifikanten

Veranderungen aufgrund des Breitengrades gezeigt werden (Loder und Todhunter 2017).
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Abbildung 9: Prévalenz fiir Hiiftgelenkdysplasie in Bezugnahme der Relevanz verschiedener

Breitengrade, Diagramm aus Loder und Todhunter (2017), CHD= canine hip dysplasia.
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3.7 Bewertung der genutzten Studien

Eine zunachst geplante Bewertung der gefundenen Studien anhand der Einteilung der
Cochrane Musculoskeletal Systematic Group (CMSG) Maxwell et al. (2006) war aufgrund der
Natur der genutzten Forschungen nicht sinngemal moglich, da es sich um
Observationsstudien handelt. Daher wurden die bereits bekannten Einteilungslevel des
CMSG- Bewertungs-Systems genutzt, um die Studien nach der Anzahl der inkludierten Hunde
in der Forschung als auch der Art der Informationsgewinnung einzuteilen.

Hierbei trafen mit mehr als 1.000 Tieren im Versuch, einer guten Nachvollziehbarkeit der
exkludierten Tiere sowie der Untersuchungsmethoden Leppanen et al. (2000), Worth et al.
(2012), Loder und Todhunter (2017) die Anforderungen fur das Platinum Level. Aufgrund der
Datensammlung durch Fragebdgen, die den Besitzerinnen und Besitzern vorgelegt wurden,
und Informationen, die somit subjektiver Natur waren, sind die Arbeiten von Krontveit et al.
(2010, 2012) dem Gold Level zuzuteilen. Ebenso einzuteilen sind die Forschung von van
Hagen et al. (2005), welche keine Angabe zur genutzten Scoring-Methode machte, und Wood
und Lakhani (2003), welche keinen Aufschluss dariber gab, in welchem Alter der Tiere die
HD-Untersuchung stattfand. Auch die Arbeit von Choi et al. (2008) wurde aufgrund der
vergleichsweise geringen Anzahl beobachteter Tiere (87) dem Gold Level zugeteilt. Im Silver
Level findet sich aufgrund der fehlenden Angabe des genutzten Scoring-Systems und einer
schlechten Nachvollziehbarkeit der vorgenommenen Untersuchungen die Arbeit von Hanssen
(1991).

3.8 Zusammenfassung der Ergebnisse

In dieser Arbeit wurden insgesamt neun Studien naher betrachtet, um den Auswirkungen der
Umweltfaktoren auf die Entwicklung auf Hiftgelenksdysplasie bei Hunden nachzugehen.
Sechs der genannten Studien beschaftigten sich mit dem Geburtsmonat und dessen
Relevanz. Trotz der deutlichen Abweichungen der Forschungsstandorte wurde in keiner der
Forschungen bei Geburt in den Sommermonaten (Juli und August) ein erhéhtes Risiko fiur HD
festgestellt. Auch die Studie von Worth et al. (2012) zeigte im neuseelandischen Sommer
(Dezember, Janner und Februar) keine signifikanten Werte, die auf ein erhdhtes Risiko
hindeuten wirden. Frihling und Herbst erwiesen sich als unbestandig. Die Studien zeigten
sowohl vermindertes als auch erhdhtes Risiko in diesen Saisonen und kénnen somit keinen
eindeutigen Risikofaktor darstellen. Im Hinblick auf die Temperaturunterschiede konnte eine

Relevanz niedrigerer Temperaturen als negativer Faktor fir die Entwicklung von
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Huftgelenksdysplasie nicht vollstandig bestatigt werden, bestimmten Rassen zeigten jedoch
deutliche Tendenzen dazu.

Bis zu einem Alter von drei Monaten zeigte tagliches Treppensteigen ebenso wie die Haltung
der Hunde im Haus wahrend des Wachstums und auch rutschiger Untergrund in der Wurfkiste
ein gesteigertes Risiko Hiftgelenksdysplasie zu entwickeln (van Hagen et al. 2005, Choi et al.
2008, Krontveit et al. 2012). Einen protektiven Effekt zeigte taglicher Freilauf im Park von
Geburt bis hin zum dritten Lebensmonat (Krontveit et al. 2012).

Drei der Forschungen nahmen sich des Aspekts des Korpergewichts an. Hierbei wurde von
zwei Studien festgestellt, dass ein hoheres Geburtsgewicht negative Auswirkungen auf die
Entwicklung der Gelenke haben kann (van Hagen et al. 2005, Krontveit et al. 2010). Die dritte
Arbeit zeigte bei Tieren, die alter als ein Jahr waren, dass ein erhdhtes Korpergewicht auch
signifikant mit einem erhdhten Risiko in Verbindung steht (Choi et al. 2008).

Abgesehen von ein paar Ausreif3ern wurde in den sudlicheren Regionen (Breitengrad < 30 °N)
eine hdhere Odds-Ratio fur Hiftgelenksdysplasie beobachtet (Loder und Todhunter 2017).

In der folgenden Tabelle 4 ist eine Ubersicht tiber alle Risikofaktoren aus den neun genutzten

Forschungen zu finden.
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Tabelle 4: Ubersicht der erarbeiteten Forschungsarbeiten und der gefundenen, umweltbedingten Risikofaktoren.

Studie gefundene Risikofaktoren Richtung des Risikos
Choi et al. (2008)

—

hoheres Gewicht

Haltung im Haus wahrend des Wachtums

Hanssen (1991) geboren im Frihling und Sommer

(Méarz-August)

geboren im Herbst und Winter
(September-Februar)

Krontveit et al. (2010)

héheres Geburtsgewicht

Krontveit et al. (2012
Vel ( ) geboren im Friihling und Sommer

(April-August)

Aufzucht im Haus (stadtische Region)

tagliches Stiegensteigen bis 3 Monate

taglicher Freilauf auf parkahnlichem
Untergrund

Leppa l. (2
eppanen et al. (2000) geboren im Fruhling (Februar-April)

und Sommer (Mai-Juli)

L Todh 2017
oder und Todhunter (2017) geboren im Fruhling (Méarz, April und Mai) und

Winter (Dezember, Janner und Februar)

Aufwachsen in stdlicheren
Regionen (Breitengrad <30°N)

van Hagen et al. (2005)

rutschiger Untergrund in der Wurfkiste

Wood und Lakhani (2003)

geboren Juli bis Oktober

Worth et al. (2012)

— = ] > > 2| |« - - «— |- |> «|—

geboren im Herbst (Marz, April, Mai)
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4 Diskussion

Die Hypothese dieses Reviews lautete, sich mit den noch wenig erforschten Umweltfaktoren
,Bewegung und Haltungsbedingungen® als Ausléser fur HD auseinanderzusetzen und die
Ergebnisse der vorhandenen Literatur zusammenzufassen. Es findet sich nur eine geringe
Anzahl an Studien, die sich mit dem angesprochenen Aspekt beschaftigt. Nur drei der
vorgestellten Publikationen nahmen sich der Bedeutung von Bewegung und
Haltungsbedingungen an. Das wenig vorhandene Material Iasst auf Folgendes rickschlieRen:
Zu empfehlen ist ein reguliertes Bewegungsmanagement bis zum Alter von drei Monaten, die
Vermeidung von rutschigem Untergrund und die Mdglichkeit von Freilauf auf entsprechendem
Boden. Es scheint, als sei ein moderater Muskelaufbau essenziell fur die richtige Entwicklung
des Huftgelenks. Das Wegrutschen der Extremitaten wirkt sich den Studien nach negativ aus.
Hoheres Geburtsgewicht brachte ebenso negative Auswirkungen mit sich. Dabei ist zu
bedenken, dass die Erndhrung einen genauso wichtigen Umweltfaktor zur Entwicklung von
HD darstellt und in dieser Arbeit auf den Zusammenhang mit der Ernahrung verzichtet wurde
(van Hagen et al. 2005, Krontveit et al. 2010).

Auch der Bedeutung des Zeitpunkts der Geburt wurde nachgegangen. In sechs der neun
genutzten Studien wurde der Geburtsmonat als Risikofaktor fir HD untersucht (Hanssen 1991,
Leppanen et al. 2000, Wood und Lakhani 2003, Krontveit et al. 2012, Worth et al. 2012, Loder
und Todhunter 2017). Hier erwies sich der Sommer als protektiv bzw. neutral zu sehende
Jahreszeit. Jedoch konnte gezeigt werden, dass in sudlicheren Regionen geborene Tiere, eine
schlechtere Entwicklung der Hiifte zeigen (Loder und Todhunter 2017). Zu bedenken ist dabei,
dass drei Studien nicht ausreichend sind, um optimale Aussagen treffen zu kénnen und es
weiterer Forschung bedarf.

Diese Forschungen bedirfen eines groflen Aufwands und sind nur schwer umzusetzen, da
ein optimaler Versuchsaufbau in diesem Bereich kaum bis gar nicht mdglich ist. Hunde
mussten in den passenden Bedingungen aufwachsen, dabei waren Laborbedingungen nicht
das Optimum. Die Nachverfolgung von Bewegungsablaufen von sehr vielen Tieren ware am
besten, wenn sie von der gleichen Untersucherin oder dem gleichen Untersucher
vorgenommen wirde. Frihdiagnostik bei den beobachteten Tieren wiirde den Verlauf und die
Auswirkungen der Umweltfaktoren noch besser darstellen und verfolgen lassen.
Schwierigkeiten zeigen sich auch in den vorgestellten Arbeiten. Von diesen nahmen vier
keinen direkten Bezug auf die gesuchten Risikofaktoren, sondern nutzten die vorhandenen

gesammelten Daten, um auch andere Faktoren (Geschlecht, Rassedispositionen, Wurfgréi3e,
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Bedeutung des Untersuchers, etc.) zu betrachten (Leppanen et al. 2000, van Hagen et al.
2005, Choi et al. 2008, Loder und Todhunter 2017).

Die sechs genutzten Studien, die sich des Geburtsmonats als Risikofaktor fur HD annehmen,
zeigen ebenfalls die Problematik bei der Durchfiihrung einer solchen Forschung. Je nach
Definition der Jahreszeiten unterscheiden sich die Ergebnisse. Beispiel dafir ist die Studie von
Krontveit et al. (2012), in welcher die Definition der Saisonen gezielt an die vorhandenen
Temperaturbedingungen angepasst wurde. Durchschnittliche Temperaturen variieren stark
zwischen verschiedenen Landschaftsziigen (Gebirgen/Kusten), was zu veranderten
Ergebnissen bzw. einer Verfalschung von dieser fihren kann. Ein Beispiel hierfur ist
Neuseeland, welches ein sehr gemaRigtes Klima mit einer hohen Anzahl an Niederschlagen
hat, jedoch wechselt das Klima auch innerhalb des Landes zwischen der Nord- und Sudinsel.
Man konnte beobachten, dass als risikoreich eingestufte Jahreszeiten innerhalb der
vorliegenden Arbeiten variieren.

Die Bedeutung von Bewegungsmanagement bei Welpen ist in den Ergebnissen der
vorliegenden Arbeit zu erkennen, dennoch sollte nicht vergessen werden, dass auch die hier
behandelten Forschungen kleinere Defizite aufweisen. In der Arbeit von Krontveit et al. (2012)
stellt die Sammlung der Daten durch Zichterinnen und Ziichter oder Hundebesitzerinnen und
Hundebesitzer eine Fehlerquelle dar, zudem handelte es sich in der Forschung um eine
vergleichsweise kleine Anzahl an Versuchstieren.

Eine noch geringere Anzahl an Hunden wies die Arbeit von Choi et al. (2008) auf. Weiters fehlt
dort eine genauere Definition der genutzten Schlagworte, ,indoor und ,outdoor”. Man weif}
nicht, ob ,indoor‘-Hunde Freilauf drauen haben oder nur drinnen sind und ob ,outdoor®-
Hunde drauf3en in einem Zwinger gehalten werden oder auf einem grof3en Terrain. Man kann
nur mutmalen, was diese Arbeit nicht ganz aussagekraftig macht.

Zusammenfassend betrachtet besteht trotz aller Unterschiede eine eindeutige Verbindung
zwischen den gesammelten Ergebnissen aus all diesen Studien. Monate, in denen es zu
rutschigeren Untergriinden bei etwaigen Spaziergangen oder dem Freilauf kommt, scheinen
immer wieder negative Auswirkungen auf den Huftapparat zu zeigen (Choi et al. 2008, van
Hagen et al. 2005). Auch rutschiger Untergrund in der Wurfkiste zeigte ein erhdhtes Risiko fiir
die Entwicklung von HD. Die Innenhaltung oder auch die Aufzucht in einem Haus ohne die
nétige Bewegung in der Natur wirkt sich ebenfalls negativ aus (Choi et al. 2008, Krontveit et
al. 2012). Ausgehend von dem Wissen aus den genannten Studien kann man ableiten, dass
Bewegung in kontrolliertem Umfeld und auf entsprechendem Untergrund fur Welpen von

grolder Bedeutung ist.
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Die bereits in der Einleitung erwdhnte 5-Minuten-Regel wurde in keiner der Forschungen
angefuhrt. Es ist davon abzuraten den unzahligen Foren und Internetseiten blind Glauben zu
schenken, auch wenn diese von vermeintlich Sachkundigen geschrieben sind. Ohne die
nétigen Quellenangaben, um die Informationen nachvollziehen zu kénnen, sind diese wertlos.

In Conclusio kann man sagen, dass bestimmte Aspekte sehr wohl eine mdgliche Relevanz
aufzeigen, jedoch leider zu wenige Forschungen zu diesen Umweltfaktoren vorliegen und

weitere Studien unbedingt vonnéten sind, auch wenn deren Durchflihrung schwierig sein mag.
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5 Zusammenfassung

Es gibt eine grole Sammlung an Publikationen zum Thema der caninen Hiftdysplasie (HD).
Leider wird in nur wenigen der zu findenden wissenschaftlichen Arbeiten auf Umweltfaktoren
und deren Relevanz fir die Entwicklung dieser Erkrankung eingegangen. Am intensivsten
untersucht ist hierbei die Ernahrung und die hormonale Beteiligung an der Entwicklung.

Das Ziel dieser Arbeit war es, die vorliegende Literatur zu den Risikofaktoren Geburtsmonat,
Bewegung, Haltungsbedingung, Gewicht und Wachstum und deren Auswirkungen auf die
Entwicklung von HD zusammenzufassen und einen Uberblick zu schaffen.

Hierbei war die Hypothese dieses Reviews, dass die Bewegung im Welpen- und
Junghundealter ein wichtiger Aspekt fir die Entwicklung von HD ist und zu viel Bewegung
einen negativen Einfluss hat. AuRerdem wurde von einer Relevanz des Zeitpunktes der Geburt
ausgegangen.

Es wurden verschiedene Datenbanken durchsucht, um entsprechende Arbeiten zu finden.
Hierbei konnte nur eine geringe Anzahl an Studien, die sich mit den angesprochenen Aspekten
beschaftigen, gefunden werden.

Die Ergebnisse der gesammelten Literatur ergaben Folgendes:

Hunde, geboren im Sommer (Juli und August), zeigten entweder erniedrigtes oder normales
Risiko zur Entwicklung von HD. Die Relevanz niedrigerer Temperaturen als negativer Faktor
fur die Entwicklung von HD konnte nicht vollstandig bestatigt werden, bestimmte Rassen
zeigten jedoch deutliche Tendenzen dazu.

Bei einem Alter von bis zu drei Monaten wurde tagliches Treppensteigen, die Haltung der
Hunde im Haus wahrend des Wachstums sowie rutschiger Untergrund in der Wurfkiste als
risikosteigernd erkannt. Einen protektiven Effekt zeigte taglicher Freilauf auf parkahnlichem
Terrain von Geburt an bis hin zum dritten Lebensmonat. Bei Tieren, die alter als ein Jahr
waren, konnte ein erhdhtes Korpergewicht auch signifikant mit einem erhéhten Risiko in
Verbindung gebracht werden.

In Conclusio kann die Relevanz bestimmter Aspekte sehr wohl aufgezeigt werden. Leider
liegen jedoch zu wenige Forschungen vor, um dezidierte Empfehlungen abgeben zu kénnen.

Weitere Studien sind unbedingt vonndten, auch wenn deren Durchfiihrung schwierig sein mag.
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6 Summary

There is a large collection of publications on canine hip dysplasia (HD). Unfortunately, only a
few of the scientific papers that can be found, deal with environmental factors and their
relevance for the development of this disease. The most intense studied factors are nutrition
and hormones.

The aim of this work was to summarize the available literature dealing with the risk factors
month of birth, exercise and housing, weight and growth as well as the latitude and its effects
on the development of HD and to provide an overview.

The hypothesis of this review was that exercise is an important aspect for young dogs and
their development of HD and that too much movement has a negative influence. The time of
birth was also assumed to be relevant.

Various databases were searched to find relevant work. Only a small number of studies dealing
with the aspects mentioned could be found here.

The results of the literature collected displayed the following:

Dogs born in the summer (July and August) showed either a reduced or normal risk of
developing HD. The relevance of lower temperatures as a negative factor for the development
of HD could not be fully confirmed, but certain breeds showed clear tendencies towards this.
At an age of up to three months, daily climbing stairs and keeping the dogs in the house during
growth, as well as slippery surfaces in the litter box, were recognized as an increased risk
factor. Daily free running in the park from birth up to the third month of life showed a protective
effect. In animals older than one year, increased body weight could also be significantly
associated with an increased risk.

In conclusion, the relevance of certain aspects can very well be shown. Unfortunately,
however, there is too little research to be able to make specific recommendations. Further

studies are recommended, even if they may be difficult to conduct.
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