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Gelenkschmerzen, insbesondere in Verbindung mit Arthrose (OA), treten häufig bei Haustieren, wie 
Hunden, Katzen und Pferden, auf. Sie führen zu einer Einschränkung bei der Bewegung und 
Durchführung von Aktivitäten und stehen mit einem spontanen, induzierten Schmerz in Verbindung. Bei 
Haushunden tritt Arthrose häufig auf, wobei möglicherweise ein Viertel der Population davon betroffen 
ist. Es wird davon ausgegangen, dass die OA bei Hunden der OA beim Menschen ähnelt [1] und daher 
sind sie ein mögliches spontanes Krankheitsmodell.[15] [7] Außerdem hat solch ein „spontanes Modell“ 
den zusätzlichen Vorteil, dass diese Haushunde die gleiche Umgebung wie Menschen teilen, was dieses 
Modell weit relevanter macht als einige Nagetiermodelle.[15] 

Bei Hauskatzen sind röntgenologische Befunde auf OA/eine degenerative Gelenkerkrankung (DJD) bei 
bis zu 90% aller Katzen gegeben,[14] wovon geschätzte 50% klinische Zeichen einer Beeinträchtigung 
aufgrund von Gelenkschmerzen zeigen. Hinsichtlich der Ätiologie der OA bei Katzen ist weniger bekannt 
als bei der von Hunden, jedoch scheint es, dass der Verlauf dieser degenerativen Erkrankung dem 
anderer Spezies stark ähnelt. [1, 9] Andere schmerzhafte degenerative Gelenkerkrankungen, wie 
immunmediierte Arthropathien, treten bei Hunden und Katzen auf, wobei sie jedoch unter Umständen 
unterdiagnostiziert werden.  
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Ätiologie und Pathophysiologie 

Im Gegensatz zum Menschen ist die OA bei Hunden hauptsächlich bedingt durch orthopädische 
Entwicklungsstörungen - Hüftdysplasie, Ellbogendysplasie, Osteochondrosis dissecans, nicht-
traumatische Degeneration des kranialen Kreuzbandes - und gilt daher als eine Krankheit, die früh 
ausbricht, sowie als eine lebenslange Krankheit. Die am häufigsten betroffenen Gelenke sind die Hüfte, 
das Kniegelenk und der Ellbogen. 

Die Ätiologie der OA bzw. DJD ist bei Katzen weniger gut bekannt, jedoch scheint es, dass der 
degenerative Verlauf dem anderer Spezies stark ähnelt. Die am häufigsten betroffenen Gelenke sind die 
Hüfte, das Kniegelenk, der Tarsus und der Ellbogen. 

Sowohl bei Katzen als auch bei Hunden ist das gesamte Gewebe des Gelenks vom degenerativen Prozess 
betroffen und Schmerzen gehen häufig mit der Krankheit einher. Wenngleich die Schmerzen durch 
einen Röntgenbefund nicht abgeschätzt werden können, lässt dieses Verfahren eine Prognose der 
Alterationen in der Bewegungsfreiheit zu. Eine mit dem Gelenkschmerz assoziierte Plastizität des 
peripheren und zentralen Nervensystems konnte sowohl bei Katzen [10] als auch bei Hunden [18] 
festgestellt werden, wobei davon ausgegangen wird, dass diese zum allgemeinen Schmerzstatus 
beiträgt. 

Der mit einer Gelenkerkrankung verbundene Schmerz führt zu einer eingeschränkten oder veränderten 
Mobilität, einer eingeschränkten Fähigkeit, Aktivitäten durchzuführen, und einem veränderten 
Verhalten. Bei Hunden führte der Schmerz zu Schlafstörungen [11] und es wird davon ausgegangen, 
dass er die kognitive Funktion beeinträchtigt. Bei beiden Arten zeigten sich die multidimensionalen 
Schmerzwirkungen auf ähnliche Weise wie beim Menschen. 

Klinische Symptome und Diagnose 

In der klinischen tierärztlichen Praxis stützt sich die Diagnose auf vier Elemente:  

1. Vom Besitzer berichtete Aktivitätsbeeinträchtigung. Diese wird eher bei Hunden festgestellt und 
es wurden verschiedene klinische Messinstrumente entwickelt, um diese zu messen (CBPI [4]; 
LOAD [17]). Es wurde ein vom Besitzer zu vervollständigendes Messinstrument zur Feststellung 
von DJD-bedingten Schmerzen und Aktivitätseinschränkungen bei Katzen entwickelt (FMPI [2]).  

2. Schmerzen bei der Manipulation der betroffenen Gelenke während einer orthopädischen 
Beurteilung, wobei der Schmerz als Verhaltensreaktion gemessen wird. 
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3. Röntgenbefund der Arthrose (Erguss; Osteophyten; subchondrale Sklerose; mit dem Gelenk 
verbundene Mineralisierung). 

4. Analyse der Synovialflüssigkeit 
 

Im Allgemeinen sind die Ergebnismessungen für Hunde gegenüber denen für Katzen relativ gut 
entwickelt, was die Entwicklung von Therapien beeinflusst hat. In Referenzzentren bzw. im Rahmen der 
vergleichenden Forschung können die Wirkungen des Schmerzes bei beiden Spezies gemessen werden, 
indem die Verwendung der Gliedmaßen (es werden kinetische Variablen mithilfe von Kraftmessplatten 
oder druckempfindlichen Laufgängen gemessen) [12], die spontane Aktivität durch Akzelerometrie [5] 
und die zentrale Plastizität durch quantitative sensorische Schwellentestungen gemessen wird.[6, 18]  

Behandlung 

Aufgrund eines relativen Mangels an evidenzbasierten Informationen zu Hunden und Katzen basiert der 
derzeitige klinische Behandlungsansatz auf der Humanmedizin entlehnten Informationen.   

Hunde: 

• Ein multimodaler medikamentenbasierter und nicht-medikamentenbasierter Ansatz wird 
empfohlen, um den OA-bedingten Schmerz zu kontrollieren. [8] 

• Die einzige vom Zentrum für Veterinärmedizin der US-amerikanischen 
Lebensmittelüberwachungs- und Arzneimittelzulassungsbehörde (FDA) zugelassene 
Arzneimittelgruppe ist die NSAID-Gruppe (mehrere zugelassen), wenngleich sich andere 
Gruppen (an Hunde angepasster Anti-Nervenwachstumsfaktor und Prostaglandin-E4-Rezeptor-
Antagonisten (piprants)) in der Entwicklungsphase befinden. 

• Lokale (intraartikuläre) Therapien werden gelegentlich eingesetzt und verschiedene Arzneimittel 
(wie Capsaicin-Analoga) werden derzeit entwickelt. 

• Die meisten Wirksamkeitsnachweise liegen für NSAIDs, eine Anpassung der Ernährung durch die 
Zufuhr von Omega-3-Fettsäuren, [16] Gewichtsmanagement und Bewegung vor. 

• Eine medikamentöse Begleittherapie (Amantadin, Tramadol, Gabapentin) wird häufig eingesetzt 
(Wirksamkeitsnachweis für Amantadin, [13] Nachweis in beschränktem Maß für orales 
Tramadol, das von Hunden sehr unterschiedlich metabolisiert wird; kein Nachweis für 
Gabapentin). Insgesamt liegen jedoch unzureichend Studien vor, um diese Therapien zu 
bewerten. 
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• Körperliche Rehabilitation (Bewegung und andere physische Modalitäten) wird häufig 
eingesetzt. 

• Ein chirurgischer Gelenkersatz ist möglich und kann bei Hunden eingesetzt werden (Hüfte, 
Kniegelenk und Ellbogen). 

• Immunsuppressive Kombinationstherapien mit Steroiden werden zum Management des 
immunmediierten Gelenkschmerzes verwendet. 
 

Katzen: 

• Ein multimodaler medikamentenbasierter und nicht-medikamentenbasierter Ansatz wird 
empfohlen, um den OA- und DJD-bedingten Schmerz zu kontrollieren. [3] 

• Es gibt keine von der FDA-zugelassenen Therapien mit Arzneimitteln. Es ist nur ein Medikament 
in der Europäischen Union (NSAID) zugelassen, wenngleich andere Arzneimittelgruppen derzeit 
entwickelt werden (u.a. an Katzen angepasster Anti-Nervenwachstumsfaktor und Prostaglandin-
E4-Rezeptor-Antagonisten (piprant)). 

• Die meisten Wirksamkeitsnachweise liegen für NSAIDs und eine Anpassung der Ernährung durch 
die Zufuhr von Omega-3-Fettsäuren vor. [16]  

• Eine medikamentöse Begleittherapie (hauptsächlich Gabapentin) wird eingesetzt, jedoch gibt es 
kaum Studien zur Bewertung dieser Therapien.  

• Ein chirurgischer Gelenkersatz ist für die Hüfte möglich. 
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Im Rahmen des weltweiten “Global Year against Pain” bietet die IASP eine Reihe von 20 
Faktenblättern an, die in diesem Jahr spezifische  Themen von Gelenkschmerzen abdecken. Diese 
Unterlagen wurden in mehrere Sprachen übersetzt und stehen zum kostenlosen Download zur 
Verfügung. Besuchen Sie www.iasp-pain.org/globalyear für weitere Informationen. 

  

Über die Internationale Gesellschaft zum Studium des 
Schmerzes (IASP)® 

 
Die “International Association for the Study of Pain (IASP)” ist das 
führende internationale profesionelle Forum für Wissenschaft, Praxis 
und Ausbildung auf dem Gebiet der Schmerztherapie. Die 
Mitgliedschaft ist möglich für alle Fachkräfte, die im Bereich der 
Forschung, Lehre, Diagnose oder Behandlung von Schmerzen beteiligt 
sind. Die IASP hat mehr als 7.000 Mitglieder aus 133 Ländern, 90 
nationale Sektionen und 20 Special Interest Groups. 
 
Treten Sie der IASP teil und nehmen Sie gerne auch am 16. 
Weltkongress der IASP vom 26.-30. September 2016 in Yohohama 
(Japan) teil. 
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