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Dato 15.02.2015
Forslag til tiltak for nyresvikt hos boxer

Dette vet vi:

1. Kronisk nyresvikt eller Renal Dysplasi/Juvenil Renal Dysplasi er en arvelig sykdom hos boxere. De studiene som er gjort til nå indikerer at den har en recessiv arvegang. Hvis vi forutsetter at det er korrekt, betyr at de som er syke har arvet anlegget for sykdommen fra begge foreldrene, og det igjen betyr at begge foreldrene er bærere. 

2. Hunder som er bærere, vil gi anlegget for sykdommen til halvparten av sine avkom. Når to bærere får valper, vil i gjennomsnitt 25% av valpene kunne bli syke.

3. De fleste tilfeller av kronisk nyresvikt blir ikke innrapportert til avlsrådet, vi har derfor liten oversikt over frekvensen i den norske boxerpopulasjonen, og kun få bærere er identifisert.

4. I Sverige har de en liste med verifiserte tilfeller (boxere som har fått sikker diagnose ved obduksjon eller nyrebiopsi). For å komme på listen må eier godta at hundens navn og diagnose gjøres offentlig. Ikke alle syke boxere i Sverige med Renal Dysplasi blir obdusert. Vi vet derfor ikke hvor utbredt JRD er i Sverige heller.
5. I Sverige blir oppdretter og eier av begge foreldre til kjente tilfeller tilskrevet av raseklubben. Eiere av kullsøsken blir også varslet av raseklubben.  Klubben anbefaler at foreldrene tas ut av avl, og at kullsøsken skal brukes med forsiktighet. Hannhunder som har avkom med JRD kan ikke stå på raseklubbens hannhundliste.
6. I Sverige ber raseklubben hannhundeiere om å varsle tispeeiere som tidligere har hatt kull etter bærere. 

7. Vi må forholde oss til NKK’s etiske retningslinjer og avlsstrategi punkt 4.1. som er innlemmet i våre retningslinjer punkt 6: " Hvis nære slektninger av en hund med en kjent eller antatt arvelig sykdom brukes i avl, bør den pares med en hund som kommer fra en familie med lav eller ingen forekomst av tilsvarende sykdom". Med nære slektninger menes i denne sammenheng foreldre, helsøsken og avkom til syke hunder.

8. Selv om vi ikke kjenner frekvensen av JRD i populasjonen hverken i Norge eller i Sverige, kan vi se av Agria’s statistikk at boxer har 45 ganger så stor risiko for å dø på grunn av JRD som gjennomsnittshunden, og i tillegg har boxer 23 ganger så stor risiko for å dø av sykdom i øvre urinveier (nyrer og urethra) som gjennomsnittshunden. 
Avlsrådet har innhentet råd fra NKK’s helseavdeling, Frode Lingaas og Dr. Bruce Cattanach, og har på bakgrunn av de rådene utarbeidet en anbefaling som er oversendt til hovedstyret. Vi ønsker også tilbakemelding fra klubbens oppdrettere på spørsmålene som følger, samt egne tanker og kommentarer.
Forslag til tiltak for nyresvikt hos unge boxere

1. Spørsmål til medlemme:

Er dere enige i at: 
«Frem til vi har en DNA-test vil alle boxere som får diagnosen kronisk nyresvikt før de er 3 år gamle, bli behandlet som om det er arvelig nyresvikt, Juvenil Renal Dysplasi, så sant ikke hunden er obdusert, og annen årsak til nyresvikten er fastslått»

2. Hvordan kan vi sikre at raseklubben får informasjon om alle unge boxere som får diagnosen kronisk nyresvikt? 

3. Hvordan skal denne informasjonen behandles i raseklubben? Her er alternativer: 

a. Offentliggjøring av alle rapporterte tilfeller (som i Sverige) hvis ja, hvilke diagnosekriterier skal vi ha:

i. Obduksjonssvar/biopsisvar (som i Sverige)

ii. Klinikk (sykehistorie fra veterinær som dokumenterer at hunden har kronisk nyresvikt, og at årsak ikke er kjent)

b. Intern liste for avlsrådet – som gjør at man kan informere oppdrettere om status på tiltenkt avlsdyr når paringer meldes inn

i. Dette krever at paringer meldes inn slik at oppdretter kan få denne informasjonen

4. Informasjonsflyt: Hvem skal ha ansvaret for å informere berørte parter når det dukker opp syke hunder?

a.
Raseklubben?

i.
Avlsrådet?

ii.
Hovedstyret?

b.
Eier av det syke dyret?

i.
Kan ha ansvar for å melde fra til oppdretter, men hva med eier til hundens far, og alle andre berørte?

c.
Eier av mor og far til det syke dyret?

i.
Forutsetter at de har fått beskjed i første omgang
5. Hvem skal informeres når en boxer får diagnosen JRD?:  

a. Informere eier av mor og far til syke dyr (begge er bærere)

b. Informere eiere av alle avkom etter en bærer (50% vil selv være bærere)?

c. Informere alle eiere av kullsøsken til syke hunder (50% vil være bærere, og 25% er potensielt rammet)?

6. Avlstrategi: Her er det to hensyn å ta – hindre at det fødes flere syke individer, OG hindre videre spredning av genet i populasjonen.

a. Foreldre til syke hunder tas ut av avl nå (men kan brukes med forsiktighet når vi har en DNA test fordi de da kan pares med en partner som ikke har genet)?

b. Foreldre til syke hunder kan brukes videre i avl, men da kun pares med en partner som ikke har nære slektninger som er syke (hvordan vet man det)?

c. Kullsøsken til syke hunder bør ikke brukes i avl (men kan brukes med forsiktighet når vi har en DNA test fordi man da kan kombinere to individer som ikke begge er bærere)?
7. Skal i så fall disse retningslinjene være rådgivende, slik at det er opp til den enkelte å følge dem, eller skal retningslinjene endres? (Selv om vi ikke endrer retningslinjene gjelder NKK’s avlsstrategi og Lov om Dyrevelferd slik at det å pare to hunder som har nære slektninger med nyresvikt (foreldre, avkom, helsøsken) vil være brudd på begge)
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