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Was diagnostizieren Sie?
Welche Massnahmen schlagen Sie vor?

A. Aebersold* K. Giiller und G. Hofer

Anamnese und klinische Befunde

Signalement: Weibliche Hauskatze, kastriert, 14 Jahre alt

Anamnese: Seit 3 Monaten herabgesetzter Allgemeinzustand, téglich
wiederkehrendes Erbrechen (meistens kurz nach der Futteraufnahme),
Abmagerung trotz Polyphagie, volumindser, breiiger Kot und
unruhiges Verhalten.

Status Prisens: Gewicht; 3,6 kg
Temperatur: 39,2°C
Puls: 220/Minute

Polypnoe (hechelnd)
Angstlicher, gestresster, nervéser Eindruck

Laborwerte: Himatokrit: 42%
Erythrozyten: 5,8 Mio/ul
Leukozyten: 4500/ul
Harnstoft: 75 mg/100 ml

Glukose: 80 mg/100 ml
FeLV-Test: negativ
Réntgen: Barium-Kontrastuntersuchung (Passage) unauffillig

Die Katze war vorbehandelt (mehrmalige Entwurmung, verschiedene diiitetische Massnah-
men).

Bei derklinischen Untersuchung fiel auf, dass die sonst recht kooperative Katze stressanfillig
War, was sich durch starkes Hecheln, zeitweise sogar Dyspnoe, dusserte.

Die auffallendsten’ Symptome fiir den Besitzer waren erhéhte Fresslust und die oben er-
wihnten Verdauungsprobleme.

Die anfinglichen Laboruntersuchungen ergaben keine Abweichungen von den Normalwer-
ten. ‘

Die vorliufige Therapie bestand in der Verabreichung von Antivomitif und Digestif®
(H. Streuli, Uznach), womit versucht wurde, die bestehenden gastrointestinalen Stérungen zu be-
heben. Zusitzlich hat man der Katze Nutri-Cal® (Provet AG, Lyssach) zur Stirkung angeboten.

* Adresse: Dr. A. Aebersold, Wydenstrasse 23, 3076 Worb
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Eine Woche spiter wurde die Katze wieder vorgestellt. Es war keine Besserung eingetreten.
Aufgrund des Symptomenkomplexes (s. Anamnese) wurde jetzt die Verdachtsdiagnose einer
Schilddriiseniiberfunktion gestellt. Die Palpation der Kehlkopfgegend ergab scheinbar keinen pa-
thologischen Befund. Eine anschliessende Bestimmung des T, (Thyroxin) aber bestitigte die
Diagnose einer felinen Hyperthyreose:

bestimmtes T, : 180 nmol/l (= 14 ug/100 ml)

Normalwert T, : 12,9—46,6 nmol/l (= 1,0—3,6 ug/100 ml)

Therapie

Der Katze wurde wihrend 2 Wochen Tapazole® (Methimazol) in einer Dosis von
taglich 1 x 5 mg gegeben. Der Zustand des Tieres besserte sich rasch, nach Absetzen
der Therapie traten die anfinglichen Symptome jedoch wieder auf. Nach einer weiteren
3wochigen Therapie (gleiches Medikament, gleiche Dosierung) wurde die Katze ope-
riert.

Operation

Am narkotisierten und zur Operation vorbereiteten Tier fiel rechts an der Trachea
in der Gegend der Apertura thoracica ein Knoten von ca. 3 x 1 cm auf, wobei es sich of-
fensichtlich um die rechte Thyreoidea handelte. Diese wurde in toto entfernt. Die linke
(Thyreoidea/Parathyreoidea) zeigte keine Verinderung.

Operation und Heilung verliefen ohne Besonderheiten. Zur Prophylaxe einer mog-
lichen Hypokalzimie wurde der Katze wihrend der Rekonvaleszenz Calcipet® in einer
Dosis von tiglich ', Tablette wihrend 1 Woche verabreicht. Der Zustand besserte sich
sehr rasch, die Katze wog beim Fadenziehen bereits wieder 4 kg.

T,;-Bestimmung vor der Operation: 149 nmol/l (= 11,6 ug/100 ml)
T, 10 Tage nach der Operation: 29 nmol/1 (= 2,3 ug/100 ml)

Histologie: Thyreoideakarzinom
Diskussion

Hyperthyreosen sind im amerikanischen Raum recht hiufig anzutreffen. Meistens
handelt es sich um Adenome. In Europa hingegen werden Hyperthyreosen bei der Kat-
ze eher selten diagnostiziert. Trotzdem ist bei den vorliegenden Symptomen (Ge-
wichtsverlust, Polyphagie, Hyperaktivitit, Tachykardie, Erbrechen, Durchfall, grosse
Stuhlmengen) an diese Krankheit zu denken.

Bei der Palpation des Kehlkopfes muss beachtet werden, dass die verinderte
Schilddriise oft weit nach ventral verschoben sein kann.
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