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HD, AD OG OCD

HD, AD og OCD er lidelser, som DKK arbejder på at bekæmpe ved hjælp af screening af forældredyr. Screeningen fortages 
ved hjælp af røntgenfotografering af de enkelte hunde.

Når en hund er røntgenfotograferet, vil den få en status, der angiver i hvor højt grad den er disponeret for den lidelse, den 
er blevet undersøgt for.Denne graduering bruges til at få viden om racernes generelle niveau og ikke mindst til at afgøre, 
om en hund skal indgå i avl eller ej.

HVAD DÆKKER FORKORTELSERNE OVER?

HVAD ER HD?

HD står for hofteledsdysplasi. Det er en lidelse, hvor lårbenshovedet og hofteskålen ikke er tilpasset hinan-
den optimalt. det kan give anledning til fejlbelastning af leddet og udvikling af slidgigt.

Ved slidgigt forstås en lidelse, hvor ledbrusken er mere eller mindre ødelagt, og hvor der rundt omkring 
leddet kan dannes nyt knoglevæv. Slidgigt kan være meget smertefuldt og kan begrænse leddets bevæge-
lighed.

HD er en arvelig betinget sygdom. Arvegangen er ”polygenetisk”, d.v.s. at flere forskellige gener afgør, hvor-
vidt en hund er disponeret for at udvikle lidelsen. Hvis hunden er arveligt disponeret, har den stor risiko 
for at udvikle HD, især hvis den udsættes for negative miljøpåvirkninger som forkert fodring, overdreven 
motion eller hurtig vækst. Mange racer har avlsprogrammer, der skal bekæmpe HD.

Typiske symptomer er, at hunden har svært ved at rejse sig op, er slinger i bagkroppen og sætter sig hurtigt 
ned, når den ikke er i bevægelse.

HVAD ER AD?

AD står for albueledsdysplasi. Der er flere primære lidelser, der kan give AD, men fælles for disse lidelser 
er, at de som følge af fejlbelastning af leddet forårsager udvikling af slidgigt.

Ved slidgigt forstås en lidelse, hvor ledbrusken er mere eller mindre ødelagt, og hvor der rundt omkring 
leddet kan dannes nyt knoglevæv. Slidgigt kan være meget smertefuldt og kan begrænse leddets bevæge-
lighed.

AD er ligesom HD en multifaktoriel arvelig lidelse, hvor en hunds arvelige disposition sammen med de 
negative miljøbelastninger, som den eventuelt udsættes for, er afgørende for, om den udvikler slidgigt og i 
hvilken grad.

Symptomerne starter typisk i 4 – 5 mdrs. alderen. De tidligste symptomer er stivhed i forbenene især efter 
hvile. Er begge albuer angrebne, kan symptomerne være svære at opdage. Gangen er da stiv, forpoterne 
drejet let udad, og albuerne holdes tæt ind til brystkassen. Egentlig halthed opstår først senere i forbindel-
se med udvikling af slidgigten.


