
Kernbotschaften

Die Ernährungsempfehlungen umfassen die Beibehaltung der Kalorien- 
und Proteinzufuhr, die Vermeidung einer hohen Natriumzufuhr, die 
Versorgung mit Omega-3-Fettsäuren und die Überwachung hinsichtlich 
eines Nährstoffmangels.3–5

   Da Katzen mit einer Herzinsuffizienz häufig an Appetitlosigkeit leiden, 
ist es wichtig, die fettfreie Körpermasse durch eine angemessene 
Kalorien- und Proteinzufuhr zu erhalten.

   Die Kalorienzufuhr sollte Vorrang vor einer Einschränkung der 
Natriumzufuhr haben. Um den Appetit einer Katze zu erhalten, kann 
es nötig sein, kreative Fütterungsstrategien wie z. B. das Anbieten 
unterschiedlicher (geeigneter) Futteroptionen und Fütterungsorte 
oder das Aufwärmen des Futters auf Körpertemperatur, anzuwenden.3 

   Die angestrebte Proteinzufuhr beträgt etwa 5–7 g/kg Körpergewicht 
(etwa 35 bis 45 % der Kalorien). Proteine sollten nur eingeschränkt 
werden, wenn dies medizinisch notwendig ist.6 

   Die Werte für den Körper- und Muskelzustand sollten zusammen mit 
dem Körpergewicht bei jedem Tierarztbesuch aufgezeichnet werden.3 

HERZINSUFFIZIENZ 
(CHF) BEI KATZEN
Bei Katzen werden Herzerkrankungen häufig nicht frühzeitig 
erkannt, da sie manchmal erst verdächtige Herzgeräusche 
oder die klinischen Symptome einer Herzinsuffizienz 
aufweisen, wenn sie bereits unter Atemnot oder Lähmungen 
infolge einer arteriellen Thromboembolie leiden.

Die Versorgung von Katzen mit Herzinsuffizienz umfasst die 
Behandlung der klinischen Symptome und die Unterstützung der 
Herzfunktion. Durch eine Ernährungsumstellung können diese 
Maßnahmen unterstützt werden.1,2

Herz-Kreislauf-Erkrankungen

THERAPEUTISCHES FUTTER

Natrium kann im Katzenfutter 
versteckt sein. Aus einer 
Quelle geht hervor, dass mehr 
als 30 % der Katzen mit einer 
Herzerkrankung Leckerlis 
erhalten und 34 % der Katzen 
ihre Medikamente mit Futter 
erhalten, das einen hohen 
Natriumgehalt aufweist.8

WUSSEN SIE SCHON?

(Fortsetzung auf der nächsten Seite)
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Kernbotschaften (Fortsetzung)

   Eine mäßige Natriumeinschränkung kann helfen, Ödeme und Stauungen zu kontrollieren. 

   Denken Sie daran, dass eine reduzierte Natriumzufuhr physiologische Reaktionen auslösen kann, die darauf 
abzielen, den Natriumhaushalt aufrechtzuerhalten, wodurch die Symptome einer Herzinsuffizienz verstärkt 
werden können. Außerdem ist eine salzarme Ernährung häufig weniger schmackhaft.3 

   Eine Supplementierung mit Omega-3-Fettsäuren (z. B. Fischöl mit DHA und EPA) kann dazu beitragen, 
Entzündungsmediatoren und oxidativen Stress zu reduzieren, die Blutplättchenaggregation zu verringern und den 
Appetit zu anzuregen.7 

   Die Kaliumkonzentration im Serum kann durch medizinische Behandlungen oder zugrundeliegende Erkrankungen 
beeinflusst werden, sodass ggf. eine Supplementation mit Kalium notwendig sein kann.3 

   Die Supplementierung mit Taurin wird bei Katzen mit globaler linksventrikulärer systolischer Dysfunktion 
empfohlen, es sei denn die Taurinkonzentration im Plasma liegt im Normbereich.3,5 

Führen Sie unbedingt eine Ernährungsanamnese durch. 

   Natriumreiches Futter und Leckerlis oder kleine Mengen menschlicher Nahrung können zu einer unbeabsichtigten 
Zufuhr von zu viel Natrium führen.8  

   Stellen Sie sicher, dass das Futter eine vollwertige und ausgewogene Ernährung bietet, die auch B-Vitamine 
enthält. In einer Studie wurden bei Katzen mit Kardiomyopathie und arterieller Thrombembolie niedrigere 
Plasmaspiegel der Vitamine B6 und B12 als bei gesunden Katzen nachgewiesen.4 

Das Purina Institute möchte bei Fragen der Haustiergesundheit den Aspekt der Ernährung in 
den Mittelpunkt stellen. Dazu bieten wir benutzerfreundliche und wissenschaftlich fundierte 
Informationen, die dazu beitragen, dass Haustiere länger und gesünder leben.


