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Welche Methode zur Hüftgelenksuntersu-
chung ist besser: die PennHIP® Methode oder
die klassische FCI-Untersuchung? Ein Team
um Andrea Meyer-Lindenberg hat beide Me-
thoden verglichen und festgestellt, dass der
Distraktionsindex der PennHIP® die FCI-Me-
thode nicht ersetzen aber verfeinern kann.
In Grenzfällen könnte PennHIP® ergänzend
eingesetzt werden und bei der Beurteilung
der Hüftgesundheit helfen. 

Die Hüftgelenksdysplasie (HD) ist die häu-
figste Gelenkserkrankung des Hundes. Die
Krankheit ist erblichen Ursprungs. Deutliche
Symptome wie Lahmheit oder Schmerzen
treten in der Regel erst mit zunehmendem
Alter des Hundes auf. Umweltfaktoren wie
die Aufzuchtbedingungen, Ernährung und
Training des Hundes können die Ausprägung
der Krankheit beeinflussen. 
Die Vorbeugung der Hüftgelenksdysplasie
durch die gezielte Wahl von Elterntieren
stellt nach wie vor eine große Herausforde-
rung für Hundezüchter dar. Da Gentests in
absehbarer Zeit nicht zur Verfügung stehen,
basiert die Selektion der Zuchttiere auf
Röntgenuntersuchungen zur Hüftgesund-
heit. Um hierbei zu vergleichbaren Ergeb-
nissen zu kommen, hat die FCI für viele Ras-
sen eine standardisierte Röntgenuntersu-
chung vorgeschrieben (FCI-Methode). 

Bei der FCI-Methode werden Hunde je nach
Rasse im Alter von zwölf bis 24 Monaten
untersucht. Auf den Röntgenaufnahmen be-
urteilt der Gutachter das Aussehen von
Oberschenkelkopf und Hüftpfanne und
deren Passform zueinander. Darüber hinaus
misst er den sogenannten Norberg-Winkel,
der bei einem HD-freien Hund 105 Grad und
mehr beträgt. Auf diese Weise lassen sich
fünf Schweregrade von A (HD-frei) bis E
(Schwere HD) der Hüftgelenksdysplasie un-
terscheiden. Da die Hunde bei der FCI Me-
thode bereits weitgehend ausgewachsen
sein müssen, kommt das „HD-Urteil“ über
ein ansonsten vielversprechendes Zuchttier
ziemlich spät. Für bestimmte therapeuti-
sche Eingriffe wie die juvenile Symphysio-
dese oder der Beckenumstellungsosteoto-
mie ist die HD-Diagnose durch die FCI-Me-
thode, im Rahmen der Zuchtuntersuchung
erfolgt, zu spät.

Die PennHIP®-Methode

Während sich in Europa die FCI Methode für
die Zuchtzulassung durchgesetzt hat, ist in
den USA neben dem Orthopaedic Founda-
tion for Animals (OFA) Verfahren, das dem
FCI Methode entspricht, das PennHIP®-Ver-
fahren weiter verbreitet. PennHIP® ist die
Abkürzung von Pennsylvania Hip Improve-
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ment Program. Das Verfah-
ren wurde an der Universi-
tät von Pennsylvania ent-
wickelt. Beim PennHIP®-
Verfahren wird in erster
Linie die Lockerheit des
Hüftgelenks erfasst. Auch
hierzu wird der Hund ge-
röntgt. Die Beine des Hun-
des werden dabei gegen
einen „Abstandshalter“
(Distraktor) gedrückt. Bei
richtiger Lagerung der
Beine kann so die die ma-
ximale Hüftlockerheit in
Relation zur Oberschenkel-
kopfgröße gemessen wer-
den.
Das Maß für die Lockerheit
des Hüftgelenks ist dabei
der Distraktionsindex (DI).
Der DI wird mit einem po-
sitiven Zahlenwert größer
Null angegeben. Bis zu
einem Distraktionsindex
von bis zu 0,3 ist die Wahr-
scheinlichkeit, dass sich
das Krankheitsbild einer
HD entwickelt sehr gering,
bei höheren Werten muss
hingegen mit einer HD und entsprechenden
sekundären Gelenkveränderungen (Arthro-
sen) gerechnet werden. Mithilfe des Penn-
HIP®-Verfahren ist – laut seiner Entwick-
ler– eine Früherkennung von HD bereits bei
Junghunden ab einem Alter von 16 Wochen
möglich. Aber auch ältere Hunde können
nach der PennHIP®-Methode untersucht
werden. 
Bislang gibt es kaum Studien, die die Aus-
sagekraft beider Untersuchungsmethoden

objektiv und systematisch miteinander ver-
gleichen. Ein Team um Andrea Meyer-Lin-
denberg hat sich an der LMU München die-
ser Aufgabe gestellt.

Die untersuchten Hunde

Bisher untersuchte das Team 496 Gelenke
von 248 Hunden aus dem Patientengut der
Chirurgischen und Gynäkologischen Klein-
tierklinik der LMU. Die Besitzer der Tiere
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hatten vorher der Teilnahme an der Studie
zugestimmt. Es wurden nur Tiere unter-
sucht, die ohnehin unter Vollnarkose ge-
röntgt werden mussten. Die medizinischen
Gründe für die Röntgenuntersuchung waren
dabei von Fall zu Fall unterschiedlich. Nur
ein Teil der Tiere war bereits einmal im Rah-
men einer Zuchtwertschätzung auf HD un-
tersucht worden. Tiere mit einem Körperge-
wicht unter acht Kilogramm sowie Hunde
mit orthopädischen Erkrankungen der Hin-

tergliedmaßen mit Aus-
nahme der Hüftgelenksdys-
plasie wurden von der Teil-
nahme ausgeschlossen. 
Insgesamt waren über 40
Rassen vertreten. Die
Mehrheit stellten jedoch
Hunde der Rassen Deut-
scher Schäferhund, Dober-
mann Pinscher und Labra-
dor Retriever. Die Ge-
schlechterverteilung war
mit 51% Rüden und 49%
Hündinnen nahezu ausge-
glichen. Der Altersdurch-
schnitt der untersuchten
Tiere lag bei 35 Monaten,
wobei der jüngste Hund
vier Monate und der älteste
13 Jahre alt waren. Das
mittlere Körpergewicht der
Hunde lag bei 28 kg (von 8
kg bis 71 kg). 
Da die Zuchtuntersuchun-
gen im Alter von zwölf bis
36 Monaten durchgeführt
werden, legten die For-
scher ein besonderes Au-
genmerk auf Tiere in dieser
Altersgruppe. Um beide

Untersuchungsmethoden  besser verglei-
chen zu können, kategorisierten die Wis-
senschaftler die nach FCI-Kriterien als A
oder B klassifizierte Gelenke als „nicht dys-
plastisch“ und als C, D und E klassifizierte
Gelenke als „dysplastisch“ kategorisiert.

Im Auge der Gutachter

Bei den Auswertungen zeigte sich eine re-
lative Übereinstimmung zwischen der FCI-
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Bewertung und dem Distraktionsindex
(Hüftlockerheit) der PennHIP®-Methode.
Zur Erinnerung: Bei einem DI über 0,3 sollte
mit der Entwicklung einer HD gerechnet
werden. Bei Vorliegen eines „dysplasti-
schen“ Hüftgelenks, insbesondere bei mitt-
lerer (D) oder schwerer (E) HD war in der
vorliegenden Studien der Distraktionsindex
(DI) allein jedoch kaum aussagekräftig ist.
Dies dürfte an der zunehmenden Fibrosie-
rung des Gelenks liegen. Damit bezeichnet
man die Bildung von stabilisierendem
Binde- und Narbengewebe der Hüftgelenks-
kapsel. 
Sehr interessant ist also, dass der DI bei
dysplastischen Gelenken mit dem Alter klei-
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Tabelle: Ergebnisse verschiedener Gruppen

Gruppe Nach FCI-Methode (A,B)
als nicht dysplastisch
klassifiziert

Mittlerer Distraktionsin-
dex nach PennHIP®bei der
gesamten Gruppe /
(Spanne) 

Altersgruppe 12–36 Monate 66% 0,38 / (0,10–0,76)

Rüden 70% 0,37

Hündinnen 66% 0,38

Deutsche Schäferhunde 64% 0,42 / (0,20–0,68)

Labrador Retriever 60% 0,45 / (0,17–0,89)

Dobermann Pinscher 59% 0,33 / (0,11–0,64)

Gewichtsklasse unter 20 kg 63% 0,38 / (0,12–0,76)

Gewichtsklasse 20–40kg 71% 0,45 / (0,10–0,89)

Gewichtsklasse über 40kg 59% 0,35 / (0,11–0,61)

Ermittlung des Distraktionsindexes als Maß für die

Hüftlockerheit



G e s e l l s c h a f t  z u r  F ö r d e r u n g  K y n o l o g i s c h e r  F o r s c h u n g   |  w w w . g k f - b o n n . d e 7

Info 42 | Dezember 2015 | Abschlussberichte

ner wird und die Lockerheit im Gelenk folg-
lich abnimmt. Dies könnte der oben ge-
schilderten Fibrosierung geschuldet sein. In
der Gewichtsklasse von 20–40 kg fiel auf,
dass mit 71% zwar der höchste Anteil nicht
dysplastischer Hüften festzustellen war,
aber gleichzeitig auch der höchste mittlere
DI mit 0,45. 

Schönheit liegt im Auge des Betrachters –
vielleicht auch die Bewertung einer Hüfte?
Die Beurteilung der Hüftgesundheit ist trotz
der streng standardisierten Untersuchungs-
methoden auch eine Sache der Interpreta-
tion der Bilder oder Werte durch den jewei-
ligen Betrachter. Um  herauszufinden, wie
stark die Urteile verschiedener Untersucher
voneinander abweichen, wurden 40 Gelenke
von zwei Gutachtern beurteilt. Dabei zeigt
sich eine gute Übereinstimmung der Bewer-
tungen. Darüber hinaus wurde auch getes-
tet, ob ein und derselbe Gutachter das glei-
che Gelenk unterschiedlich bewertet, wenn
man es ihm zweimal in einem gewissen Zeit-
abstand vorlegt. Hier zeigte sich eine noch
größere Übereinstimmung der Bewertun-
gen. 

Schlussfolgerungen

Die Studie hat einige sehr wertvolle Ergeb-
nisse für die weitere HD-Untersuchung er-
bracht:

� Die Urteile verschiedener Gutachter zei-
gen bei beiden Verfahren eine gute Über-
einstimmung.

� Der Distraktionsindex der PennHIP®-Me-
thode hat bei stark veränderten Hüften
nur eine begrenzte Aussagekraft, da die
Hüftlockerheit mit der zunehmenden Bin-

degewebsbildung in der Gelenkkapsel ab-
nimmt. 

� Der Distraktionsindex könnte jedoch bei
der HD-Bekämpfung als ergänzendes und
mitentscheidendes Beurteilungskriterium
insbesondere bei Grenzfällen genutzt wer-
den. 

� Er könnte zudem in diesen Fällen eine
bessere Auswahl und Verpaarung von
Zuchttieren ermöglichen und damit das
Auftreten von HD-Fällen in einer Rasse
verringern. 

� Weitere Untersuchungen sind erforderlich,
um aussagekräftigere Ergebnisse für ein-
zelne Rassen treffen zu können. Auch um
die Aussagekraft des PennHIP®-Verfah-
rens bei Jungtieren bewerten zu können,
müssen noch weitere Daten gesammelt
werden. In der geplanten fortführenden
Studie soll die Verlässlichkeit der Ergeb-
nisse dieser Studie durch Langzeitkontrol-
len überprüft werden.

Arbeitstitel der Studie
Studie zum Vergleich der PennHIP-
Methode mit konventionellem 
HD-Röntgen nach F.C.I.

Prof. Dr. Andrea Meyer-Lindenberg
Dr. Andreas Brühschwein
Julius Klever
Chirurgische und Gynäkologische Klein-
tierklinik LMU
Veterinärstr. 13
80539 München
vorstand@chirurgische-kleintierklinik.de
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