
Erkrankungen der Bauchspeicheldrüse

HYPERLIPIDÄMIE 
BEI HUNDEN

THERAPEUTISCHES FUTTER

Die sekundäre Hyperlipidämie ist die häufigste pathologische Form bei Hunden,1,2 und ist häufig die Folge einer 
endokrinen Erkrankung wie Hypothyreose, Diabetes mellitus oder Hyperadrenokortizismus.2 Hunde mit sekundärer 
Hyperlipidämie weisen typischerweise klinische Symptome auf, die mit der primären Erkrankung in Verbindung 
stehen. Andere Ursachen für sekundäre Hyperlipidämie bei Hunden wurden berichtet oder vermutet, darunter 
Fettleibigkeit, Pankreatitis, sehr fettreiche (> 50 %) Ernährung, cholestatische Lebererkrankung, proteinlose 
Nephropathie, Medikamentenverabreichung (z. B. Glukokortikoide oder Phenobarbital) und andere.2–4

Primäre Hyperlipidämie bei Hunden tritt häufiger bei bestimmten 
Rassen auf, darunter Zwergschnauzer, Shetland-Schäferhunde und 
Beagles, kann aber auch bei jedem anderen Hund auftreten. Hunde mit 
primärer Hyperlipidämie können je nach Art und Schweregrad der 
Hyperlipidämie lange Zeit symptomlos sein. In einigen Fällen können 
sich jedoch Sekundärerkrankungen entwickeln. Zu den möglichen 
Folgen einer anhaltenden Hyperlipidämie gehören Pankreatitis, 
Atherosklerose (bei einem Plasmacholesterinspiegel von > 750 mg/dl 
[19,4 mmol/L]), Augenerkrankungen und Krampfanfälle.2,3

Eine Ernährungsumstellung spielt eine Schlüsselrolle bei der 
erfolgreichen Behandlung von Hunden mit Hyperlipidämie. Ziel der 
Ernährungsintervention ist es, die Blutfettwerte zu senken, um das 
Risiko von Komplikationen zu verringern, und gleichzeitig eine 
ernährungsphysiologisch vollständige und ausgewogene Ernährung 
anzubieten, die dem Nährstoffbedarf des Hundes entspricht.

Die Hyperlipidämie bei Hunden hat sich zu einer wichtigen 
klinischen Erkrankung entwickelt, die mit einer Vielzahl von 
Gesundheitsstörungen einhergeht. Unter Hyperlipidämie 
versteht man eine erhöhte Konzentration von Triglyceriden 
(Hypertriglyceridämie), Cholesterin (Hypercholesterinämie) oder 
beidem im Blut. Sie kann physiologisch (z. B. postprandial) oder 
pathologisch (d. h. anhaltende Nüchtern-Hyperlipidämie) sein und 
lässt sich weiter in primäre und sekundäre Hyperlipidämie einteilen.

(Fortsetzung auf der nächsten Seite)

Lipämie – grob sichtbares, 
trübes oder milchiges Serum 
oder Plasma – tritt bei 
mittelschwerer und schwerer 
Hypertriglyceridämie 
auf, nicht aber bei 
Hypercholesterinämie oder 
leichter Hypertriglyceridämie.2

WUSSENSIE SCHON?



Kernbotschaften

 In einem ersten Schritt zur Behandlung eines Hundes mit Hyperlipidämie muss festgestellt werden, ob die 
abnormen Lipidwerte auf eine kürzlich eingenommene Mahlzeit oder auf eine primäre oder sekundäre Störung 
zurückzuführen sind.1,5 Die postprandiale Hyperlipidämie ist vorübergehend und verschwindet in der Regel 7 bis 12 
Stunden nach einer Mahlzeit, je nach Fettgehalt der Nahrung.1,3 Laboruntersuchungen der Blutfettkonzentrationen 
werden idealerweise durchgeführt, nachdem der Hund 12 Stunden gefastet hat. 

 Eine sekundäre Hyperlipidämie verschwindet in der Regel nach erfolgreicher Behandlung der zugrunde liegenden 
Erkrankung (z. B. Diabetes mellitus, Hypothyreose oder Hyperadrenokortizismus).1 Eine gleichzeitige 
Ernährungsumstellung kann jedoch eine wirksame Zusatztherapie sein, insbesondere bei Hypertriglyceridämie. 
Empfohlen wird eine ernährungsphysiologisch ausgewogene fettarme Diät.1,3,6 

 Bei einigen Hunden mit primärer Hyperlipidämie kann eine fettarme Ernährung (< 4 g/100 kcal Kalorienbedarf)  
die einzige Therapie sein, die zur Senkung der Serumtriglyzeridkonzentration erforderlich ist. Bei Hunden, die 
nicht auf eine fettarme Ernährung ansprechen, kann eine fettreduzierte Ernährung versucht werden  
(1 – 1,2 g/100 kcal Kalorienbedarf) oder eine medizinische Behandlung eingeleitet werden. Diese Hunde benötigen 
wahrscheinlich lebenslang eine fettarme oder ultra-fettarme Diät, um die Blutfettwerte zu normalisieren. 

 Das empfohlene Behandlungsziel besteht darin, die Nüchtern-Serumtriglyceridkonzentration unter 500 mg/dl  
(< 5,5 mmol/L) zu halten.1,2 Obwohl das Management der Hypercholesterinämie klinisch weniger wichtig ist als das 
der Hypertriglyceridämie, sollte die Behandlung einer schweren Hypercholesterinämie – zumindest mit einem 
Ernährungsmanagement – in Betracht gezogen werden, um das Risiko von Folgeerkrankungen zu verringern.2 

 Ein erhöhter Anteil an löslichen Ballaststoffen kann die Serumcholesterin- und/oder Triglyceridkonzentrationen 
senken, wenn sie zu einer fettarmen Ernährung hinzugefügt werden.7–11

 Eine Supplementierung mit Fischöl, das reich an Omega-3-Fettsäuren ist, senkt nachweislich die Triglycerid- und 
Cholesterinkonzentration bei Hunden mit primärer Hyperlipidämie12 und bei gesunden Hunden.13 Die Ergebnisse 
deuten darauf hin, dass eine Supplementierung mit Omega-3-Fettsäuren oder Fischöl als Ergänzung zu einer 
fettarmen Ernährung versucht werden kann.2 

 Die in den Studien verwendeten Dosierungen von Omega-3-Fettsäuren variieren. Eine Verringerung der 
Hyperlipidämie wurde mit Dosen von ca. 730 mg Omega-3-Fettsäuren einmal täglich,12 200 bis 300 mg/kg 
Körpergewicht alle 24 Stunden,2 oder 120 x Körpergewicht pro 0,75 kg täglich erreicht.14 

 Es sollten nur fettarme Leckerlis angeboten werden; ansonsten sollten Leckerlis und Essensreste ganz  
vermieden werden. 

(Fortsetzung auf der nächsten Seite)
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Das Purina Institute möchte bei Fragen der Haustiergesundheit den Aspekt der Ernährung in 
den Mittelpunkt stellen. Dazu bieten wir benutzerfreundliche und wissenschaftlich fundierte 
Informationen, die dazu beitragen, dass Haustiere länger und gesünder leben.


