KLEINTIERE

ABBILDUNG 1:
Hypothyreose.

Alopezien konnen beim
Hund viele Ursachen haben.
Der folgende Beitrag
beschreibt das diagnostische
Vorgehen.

AM HAUFIGSTEN wird beim Haaraus-
fall an eine Hormonstérung gedacht, be-
sonders wennssie anfanglichnicht von ei-
ner sichtbaren Hautentziindung beglei-
tet ist. Jedoch konnen viele unterschied-
liche, primédr nicht hormonelle Erkran-
kungen ebenfalls Alopezien bedingen.
Ein diagnostisches Problem ist, dass alle
Erkrankungen die Schilddriisenwerte
erniedrigen koénnen, ohne dass eine
primére Hypothyreose vorliegt. Als Fol-
ge werden viele Hunde falschlicherwei-
se tiber viele Monate mit Schilddriisen-
praparaten substituiert. Erschwerend
zur Diagnostik kommt hinzu, dass die
verschiedenen Hunderassen unter-
schiedlich und mitindividueller Varianz
auf die zugrunde liegenden Krankheits-
ursachen reagieren.

litiologien von Alopezien

Eine &atiologische Einteilung kann in
nicht-entziindlich und entziindlich be-
dingte Hypotrichosen/Alopezien erfol-
gen. Klinisch und histologisch wird un-
terschieden zwischen:

Alopezien beim Hund:
Diagnostische Aufarbeitung
Schritt fiir Schritt
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— nicht entziindlichen Alopezien, z. B.
bei hormonellen Stérungen,

— ein Beispiel fiir eine primér nicht ent-
ziindliche, aber nicht hormonell be-
dingte Alopezie ist die Farbmutanten
Alopezie,

— Haarausfall durch primére Entziin-
dungen an Haarfollikel, Haarschaft,
Talgdriisen oder der Haut, z. B. Der-
matophytose, Demodikose,  Seba-
denitis, vernarbende Alopezien (Alo-
pezia areata), Mycosis fungoides,

— selbstinduzierte Haarlosigkeit durch
Juckreiz, z. B. bei parasitdren Infek-
tionen und allergischen Reaktionen.

Alle vorgenannten Erkrankungen kon-
nen erschwert werden durch sekundére
Hautentztindungen. Die Ursachen fiir
Haarausfall konnen die ganze Bandbrei-
te der dermatologischen Storungen bein-
halten und sind daher auch nur im Aus-
schlussverfahren durch gezielte klini-
sche und dermatologische Untersuchun-
gen, durch hormonelle Funktionsteste
und bei Bedarf durch Hautbiopsien zu
finden.

Die diagnostische Vorgehensweise
erfolgt am besten nach dem folgenden
Schema:

1. Anamnese

2. Adspektion und Palpation von Haar-
kleid und Haut

3. Tesafilm/Hautgeschabsel (ober-
flachliches und tiefes), KOH-Prapa-
rat

4. Wood'sche Lampe, Pilzkultur

5. Eliminationsdidt und Ausschluss-
diagnostik beim Verdacht von Aller-
gien

6. Hautbiopsien

7. Hormonelle Funktionsteste

1.Anamnese

Die Anamnese ist zwar duflerst zeitauf-
wendig, aber meistens der aufschluss-
reichste Untersuchungsschritt. Wichtig
sind der Beginn der Alopezien mit even-
tuellem Bezug zur Saison oder dem Se-
xualzyklus, die Lokalisationen, Grad
und Art von Verdnderungen. Entschei-
dend sind auch die Fragen nach eventu-
ellem Juckreiz, nach Haar-/Hautstérun-
gen anderer Tiere im Haushalt und bei



