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Chronische Niereninsuffizienz

Chronische Niereninsuffizienz (CNI) ist vor Die Behandlung einer CNI gehért immer
allem mit fortschreitendem Alter ein hdufiges mehr zum taglichen Praxisalltag. Fast ein
Gesundheitsproblem bei Katzen. Es ist die Drittel aller Katzen, die alter als 10 Jahre
haufigste Erkrankung mit Todesfolge bei sind, leiden an CNI2. Deswegen ist ein frih-
alteren Katzen'. zeitiges Eingreifen immer wichtig.

Bayer Tiergesundheit hat Renalzin® entwickelt, dessen Inhaltsstoff
Lantharenol® sich an das Phosphat im Futter bindet und mit diesem
ein unverdauliches Salz bildet.

Fur einen effektiven Schutz des gesunden Nierengewebes.




Dl F kt N Die Inzidenz von CNI in Katzen steigt dra-
e a e matisch an ab dem Alter von 10 Jahren.

35 Das durchschnittliche Alter zum Zeitpunkt

der Diagnose wurde mit 6,5 Jahren ange-
geben (n =119)3
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Krankheitsstadien der CNI laut IRIS

(International Renal Interest Society)®

Diese Einteilung hilft bei der Kontrolle des Krankheitsverlaufes.
Ein frihzeitiges Einschreiten bei CNI ist essentiell fir den Erhalt
des noch gesunden Nierengewebes.
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Evil. leicht ab- Klinische Verschiedene Intensive
normale Befunde Symptome nur klinische Behandlung
wie z.B. ver- leicht (z.B. PU/PD) Symptome notwendig
dunnter Urin, oder gar nicht treten auf
abnormaler vorhanden
Palpationsbefund

Schritt 1 Schritt 2

Die Beurteilung erfolgt zunédchst Uber den Plasma Die weitere Beurteilung erfolgt
Kreatinin Wert. Der Patient sollte ntichtern und dann Uber die Messung der
stabil sein und das Ergebnis mindestens einmal Proteinurie und des Blutdruckes.
mit einer zweiten Blutprobe bestéatigt werden.

Die klinischen Symptome -
auf was man achten sollte

Anzeichen von CNI kdnnen sein: Weitere diagnostische Untersuchungen

@ Polydypsie/Polyurie konnen ergeben:

@ Gewichtsverlust @ Azotamie (erhdhte Harnstoff- und Kreatinin-

@ Reduzierter Appetit YVerte)
@ Ubelkeit und Erbrechen @ Anderung des spezifischen Gewichtes
im Urin

@ Dehydrierung
Q Lethargie
@ Schlechte Fellqualitat

@ Hyperphosphatamie
@ Hypokaliamie
@ Bluthochdruck

Die Azotamie tritt relativ spat bei dieser Erkrankung auf. I
Hintergrund ist die enorme Reservekapazitat des Nieren- CNI tritt h_au‘flg
gewebes. Klinische Symptome treten meist erst auf, wenn zuU Beginn

80-85% der Nephrone zerstort sind.” ohne deutliche

Bei CNI kann bekanntlich keine Therapie das irreversibel k\inlschetik
geschadigte Nierengewebe wiederherstellen. Dennoch sympto‘“a

kénnen unterstitzende MaBnahmen die klinischen und auf

biochemischen Auswirkungen der reduzierten Nieren-
funktion minimieren.

Katzen mit CNI kénnen durch richtige Therapie mehrere
Monate bzw. Jahre mit hoher Lebensqualitéat Uberleben.



Was wissen wir Uber Phosphor
und dessen Rolle bei CNI?

@ Chronische Niereninsuffizienz verursacht eine Phosphatretention

@ Die daraus entstehende Hyperphosphatéamie fuhrt zu sekundarem Hyper-
parathyreoidismus mit vermehrter Ausschuttung von Parathormon (PTH)

@ PTH mobilisiert u.a. Kalzium aus den Knochen und dieses kann zu einer
Kalzifizierung von Weichteilgewebe fUhren (s. Abbildung)

@ Erhohtes PTH hat zudem eine direkte schadliche Wirkung auf die Nieren

Die Phosphorrestriktion spielt eine entscheidende Rolle bei der Ver-
hinderung von sekundarem Hyperparathyreoidismus, Kalzifizierung
von Weichteilgewebe und weiterem Nierenschaden.34-6

Hier kommt Renalzin® ins Spiel.

Chronische Niereninsuffizienz und sekundarer Hyperparathyreoidismus
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Durfen wir lhnen das Produkt
Renalzin® vorstellen:

Renalzin® bietet einen Nierenschutz
indem es sich an das im Futter ent-
haltene Phosphat bindet und dieses
unverdaulich macht.

Wie es funktioniert

Renalzin® enthalt Lantharenol® (Lanthancarbonat), einen neuen kalzium- und aluminiumfreien
starken Phosphatbinder.

Dieser Inhaltsstoff, entwickelt in der Humanmedizin, bindet Phosphat im Verdauungstrakt
und bildet ein unldsliches Lanthansalz.

Dadurch wird Phosphor unverdaulich und kann die Darmwand nicht mehr passieren.
Es wird mit dem Kot ausgeschieden, ohne in den Stoffwechsel zu gelangen.

Lantharenol® verbleibt im Verdauungstrakt, seine mdgliche systemische Absorption ist
unbedeutend.
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Lantharenol® Phosphat Lanthansalz

Renalzin® verandert den Ausscheidungsweg
von Phosphat im Futter®
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Renalzin® fuhrt zu...

...einer Erhohung der Phosphatausscheidung
Uber den Kot und dadurch zur Entlastung
der Nieren...

...einer Reduktion der Verdaulichkeit von Phosphat
sowohl im phosphatreichen und phosphatarmen
Futter.g

Klinische Studien an erkrankten Katzen haben die positiven Auswirkungen
von Renalzin® belegt:

Renalzin® wurde Katzen mit CNI zwei Monate lang zusammen mit normalem
Futter gegeben. Die Ergebnisse™ zeigen:

@ Eine Senkung der Phosphorwerte im Blutserum

@ Eine Verbesserung der Futteraufnahme - 85% der Katzen
zeigten eine unveranderte oder verbesserte Futteraufnahme

@ Eine 15%ige Verbesserung der klinischen Bewertung durch
den Tierarzt (s. Abb. links)

@ Eine fast 50%ige Verbesserung der medizinischen Bewertung
durch den Tierbesitzer (s. Abb. rechts)

Klinische Beurteilung* durch Medizinische Beurteilung** durch
den Tierarzt (O = normal, den Tierbesitzer (O = normal,

4 = negativster Ausgangswert) 2,5 = negativster Ausgangswert)
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* beinhaltet die Beurteilung von mehreren klinischen ** beinhaltet die Beurteilung von Verhalten,
Parametern (z.B. Erndhrungszustand, Fellqualitat, Appetit, Erbrechen, PD/PU

SH, KFZ, Stomatitis, Dehydrierung)

€ Renalzin® zeigte auch bei 10facher Uberdosierung keine Hinweise auf
Nebenwirkungen oder unerwinschte klinische Wirkungen™

@ Bei normaler Anwendung wurden keine Nebenwirkungen festgestellt™

@ Wahrend der Wirksamkeits- und Sicherheits-Studien traten keine
Unvertraglichkeiten auf™




Renalzin® ist einfach fiur
jeden Anwender:

Es kann uber jedes Futter gegeben werden:
@ Feucht- oder Trockenfutter
@ ein oder zweimal taglich

Die Akzeptanz des Futters wird nicht verandert:
@ es ist neutral im Geschmack
@ es ist geruchlos

Einfach und praktisch in der Anwendung:
@ der integrierte Dosierspender ermoglicht die Anwendung mit einer Hand
@ 1 Pumphub spendet 1 ml

Die Gabe ist in allen CNI-Stadien sinnvoll:
Q in frihen Stadien (1-2) mit normalem Katzenfutter
Q in spaten Stadien (3-4) evtl. mit medizinischem Diatfutter

Renalzin® enthalt als
Diat-Erganzungsfuttermittel
weitere nutzliche Inhaltsstoffe:

@ Kaolin - ein intestinaler
Toxinbinder

@ Vitamin E - ein naturlicher
Radikalfanger

1 ml Renalzin enthalt:

Zusatzstoffe: 200 mg Lantharenol®, Vitamin E, Kaolin

Inhaltsstoffe: 43,1% Wasser, 35% Rohasche, 1,5% Kalium, < 0,4% Rohfaser, < 0,4% Rohfett,
< 0,4% Rohprotein, 0,083% Magnesium, 0,017% Calcium, 0,017% Natrium, 0,011% Phosphor
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