Ein Kreuzbandriss beim Hund ist nichts Seltenes.
Wird er nicht rechtzeitig erkannt und fachgerecht versorgt,
wird das Kniegelenk danerbaft geschidigt und die
Beweglichkeit des Hundes stark eingeschrinkt.
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Kreu

as Knie beim Hund ist das obere Gelenk

der beiden Hinterbeine und dient dem
Hund als Federung, um schnell rennen,
springen und drehen zu konnen. Es ist in
seiner Ausgangslage immer leicht angewin-
kelt und dadurch stets einer starken Belas-
tung ausgesetzt, insbesondere bei groflen
oder tibergewichtigen Hunden, sowie bei
hoher Beanspruchung und im Alter.

.....................................................

Das Kniegelenk
ist stindig einer
grofSen Belastung
ausgesetzt.

.....................................................

Das Kniegelenk ist das wichtigste Gelenk
des Hundes, um sich kriftig und efhizient
fortzubewegen. Es verbindet den Ober-
schenkelknochen mit dem Unterschenkel-
knochen und wird durch mehrere Binder
zusammengehalten, unter anderem von dem
vorderen und dem hinteren Kreuzband.
Das hintere Kreuzband ist relativ geringen
Belastungen ausgesetzt und deshalb auch
recht selten von Verletzungen betroffen.

98 % aller Kreuzbandverletzungen betreften
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zbandriss

beim Hund

das vordere Kreuzband, das einer stindigen
mechanischen Belastung ausgesetzt ist.
Durch die natiirliche Alterung der Fasern
vermindert sich die Reif$festigkeit, sodass es
nach und nach an Widerstandskraft verliert.
Angeborene Haltungsfehler, wie z.B. eine
Hiiftgelenksdysplasie (HD), die durch
duBere Faktoren, z.B. Ubergewicht, begiins-
tigt werden, konnen das bereits geschwichte
Band zusitzlich belasten. Haufigkommen
nicht zuletzt Traumata hinzu und das vor-
dere Kreuzband reifit. Grofle Rassen sind
tendenziell stirker betroffen als kleinere.

Der Kreuzbandriss

Das vordere Kreuzband kann reiflen, wenn
das Bein entweder iiberstreckt oder stark
gebeugt und gleichzeitig rotiert wird. Aber
auch direkte Verletzungen durch einen Stofl
oder Schlag konnen einen Kreuzbandriss
verursachen. Bei einem vollstindigen oder
teilweisen Kreuzbandriss am Kniegelenk
lahmt der Hund plétzlich und zieht evtl. das
Hinterbein hoch, um es zu entlasten.

Ein Kreuzbandriss hat zur Folge, dass der
Unterschenkel- und Oberschenkelknochen
im Knie nicht mehr in ihrer urspriingli-
chen Lage gehalten werden konnen und
eine starke Instabilitit entsteht. Weil sich
der Unterschenkelknochen nach vorne
schiebt, verschiebt sich damit auch die
Krafteinwirkung auf das Knie und der
Hund kann nicht mehr auftreten. Er leidet
unter starken Schmerzen.

Anders als bei menschlichen Kreuzbandver-

letzungen, ist eine operative Therapie meist

unumganglich, um die Stabilitit und die

Funktionsfihigkeit wieder herzustellen.

Untexb‘henk'el

Der Abriss des vorderen Kreuzbandes bewirkt, dass der
Unterschenkel nach vorne rutscht (Schubladen-Effeks).

.........................................................................

Unterschiedliche Symptome

Ist das Kreuzband nur angerissen, so kann
der Hund die Schmerzen teils durch Lah-
men zeigen, teils aber auch aufgrund seines
natiirlichen Uberlebensinstinkes iiber-
spiclen. Es kann also sein, dass der Hund
abwechselnd lahmt und normal liuft. Auf-
grund der Schwichung des Kreuzbandes,
kommt es ohne Behandlung irgendwann
unweigerlich zu einem kompletten Riss.
Bei einem (vollstindigen) Kreuzbandriss
wird das Kniegelenk instabil. Infolgedessen
lahmt der Hund und kann das betroffene
Bein nicht mehr voll belasten. Teilweise
berichten die Besitzer tiber ein plétzliches

Aufschreien ihres Hundes wihrend des
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Auf einen Blick

— Kreuzbandriss

Das Knie ist das beim Hund am meisten
beanspruchte Gelenk. Durch seine auch
in Ruheposition abgewinkelte Stellung
ist es stets einer Belastung ausgesetzt.
Die hiufigste Knieverletzung ist der
Anriss oder Riss des vorderen Kreuz-
bands. Hierbei entsteht ein Vorschub
des Unterschenkelknochens und das
Gelenk verliert seine Stabilitit. In
diesem Zustand kénnen die Krifte, die
auf das Kniegelenk einwirken, nicht
zum Oberschenkelknochen weiterge-
leitet werden. Um dies wieder herzu-
stellen, ist eine Operation nétig. Die
derzeit modernste Operationsmethode

ist die sogenannte TTA-Methode.

..........................................................................

Rennens. Der Kreuzbandriss ist mit
Schmerzen fiir den Hund verbunden,
sodass auch Winseln und Empfindlich-
keit bei Berithrung folgen kénnen.
Achtung: Der Hund kénnte bei starken
Schmerzen instinktiv schnappen.

Jede Verletzung im Knie hat eine Reizung
und Entziindung zur Folge, die zu dauer-
haften Gelenksverinderungen (Arthrosen,

Knorpelverinderungen und Knorpel-
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schiden) fithren kénnen. Wird durch die
Lahmheit das Bein wenig belastet, kann es
zum Muskelschwund kommen, der sich auf
den Knochen auswirkt.

Tierarzt aufsuchen

Ein vollstindiger Riss des vorderen Kreuz-
bands kann oft bereits in einer klinisch-
orthopidischen Untersuchung diagnosti-
ziert werden. Der Tierarzt tastet zunichst
den Hund ab, um Schwellungen und
schmerzhafte Stellen zu erkennen.

Erster Schritt in der Diagnose fiir den vor-
deren Kreuzbanderiss ist der sogenannte
»Schubladen-Test«. Bei diesem Test wird
versucht den Oberschenkel und den
Unterschenkel gegeneinander zu ver-
schieben. Intakte Kreuzbinder verhindern
das. Ist bei dem Test eine Schubbewegung
mdglich, so besteht ein Kreuzbandabriss.
Dariiber hinaus gibt es den Tibiakompres-
sionstest (Schienbeinkompressionstest).
Dieser imitiert ein Auftreten des Beines
wie bei einer normalen Schrittfolge, sodass

man die Kraftiibertragung von Unter-

Bei einem Kreuzbandyiss ist eine operative Therapie oft unumginglich.
i Kleines Bild: Dr. med. vet. Dirk Rimer ist Fachtierarzt fiir Kleintiere an der Tierklinik Kempten
(Fachklinik fiir Kleintiere), Tel: 0831-9609980, wwuw.tierklinik-kempten.de

schenkel auf Oberschenkel kontrollieren
kann. Besteht ein Riss oder auch eine Deh-
nung, so kann der Unterschenkel leicht
nach vorne ausweichen (Vorschub). Wei-
terfihrende bildgebende Verfahren wie
Réntgen oder Arthroskopie sichern die

Diagnose auch in unklaren Fillen.

Die Behandlungsmaglichkeiten

Bei einem Kreuzband-Anriss besteht bei
giinstiger Prognose manchmal die Mog-
lichkeit, die Verletzung ohne operativen
Eingriff verheilen zu lassen. Dies erfordert
eine konsequente Ruhigstellung des
Hundes, sowohl innerhalb der Wohnung,
als auch draufien durch Leinenzwang tiber
mehrere Wochen und Monate.

Bei einem Kreuzband-Durchriss ist eine
Operation unumginglich. Es gibt mehrere
Operationsmethoden mit Vor- und Nach-
teilen. Entscheidend fiir den Erfolg des
operativen Eingriffs ist, dass das Knie-
gelenk stabil ist und die Kraftiibertragung
vom Unterschenkelknochen auf den Ober-
schenkelknochen durch Wiederherstellung
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des korrekten Winkels wieder funktio-
niert. Denn nur dann ist eine physiologi-
sche Krifteverteilung bei der Belastung des
Beins gewihrleistet.

Die ilteste Behandlung eines Kreuzband-
risses ist der Einsatz einer Kreuzband-
plastik, die die volle Funktion des Kreuz-
bandes ibernimmt. Allerdings zeigt sie bei
groflen und schweren Hunden leider oft
keine gute Wirkung. Die Methode kann
Knorpelschaden hervorrufen.

Das Operationsverfahren TPLO (Tibial
Plateau Leveling Osteotomy) wurde in den
90er-Jahren entwickelt. Bei der TPLO
wird der Kopf des Unterschenkelknochens
vom restlichen Knochen abgetrennt und
leicht rotiert mit einer stabilen Platte fest-
geschraubt. Dadurch wird die Krifteein-

wirkung auf das Knie korrigiert.

Modernes Operationsverfahren

Die Operationsmethode TTA (Tibial
Tuberosity Advancement) ist eine
moderne Weiterentwicklung der TPLO
und wird zunehmend angewendet. Ziel
dieser Methode ist es, den Vorschub des
Unterschenkelknochens zu verhindern.
Durch eine Verinderung der Biomechanik
wird die Krifteeinwirkung auf das Knie

reduziert. Die Krifte werden auf den

Oberschenkelknochen umgeleitet.

Bei der Operationsmethode wird eine tra-
gende Sehne in ihrer Funktion so verindert,
dass sie einen Zug auf das Gelenk erzeugt;
dem Vorschub wird ein Gegenzug entgegen-
gebracht. Dabei wird vom Unterschenkel-
knochen ein Keil entfernt und mithilfe einer
stabilen Platte so angeschraubt, dass die
daran befestigte Sehne eine Spannung
erhilt. Die Folge ist die Optimierung der
Krifteeinwirkung und die deutliche Stabili-
sierung des Gelenks.

Dadurch, dass kein direkeer Eingriff im
Kniegelenk erfolgt, bleibt die Entstchung
von Gelenksarthrose nahezu ausge-
schlossen. Zudem wird nicht quer, sondern
langs zur Kraftachse gesigt, was sehr scho-
nend ist und erlaub, dass der Hund még-
lichst wenig Schmerzen hat und bereits kurz

nach der Operation wieder auftreten kann.

Nachsorge und Heilungsprozess

Wichtig fiir die Zeit nach der OP ist, dass
der Hund etwa sechs Wochen an der
kurzen Leine gehalten wird. Gassi gehen ist
in geringem Umfang erlaubt. Die Bewe-
gung wird von Woche zu Woche langsam
gesteigert. Nach sechs Wochen sollte der
Hund drei mal tiglich rund 20 Minuten

spazieren gehen.
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Die TTA-Operationsmethode setzt
eine vorhandene Sehne unter Spannung
und stabilisiert dadurch das Knie.
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Um wihrend der Heilungsphase unkontrol-
lierte Spriinge und ungiinstige Drehungen
und Landungen, die das Gelenk unnétig stra-
pazieren, zu vermeiden, sollte der Hund zwei

Monate an der langen Leine gefiihrt werden.

Text: Dr. med. vet. Dirk Romer /
Fotos: Martin Joppich/www.lumenphoto.de (3)/
Hlustrationen: Christine Pfob %
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