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Alternative Therapie zur Gallenbehandlung

Erfolg mit Warme und energiearmem Licht

Behandlungsansdtze bei Fesselgelenksgallen zielen darauf ab, Umfangsvermehrungen zu
reduzieren, schon bestehende Verhdrtungen aufzuweichen und langfristig mégliche Lahm-
heiten zu verhindern. Eine alternativmedizinische Option ist die »Low-Level-Light-Therapiex,

wie diese Fallbeschreibung zeigt.

m Beispiel von »Amadeusc, einem hollan-
dischen Reitponywallach, 19 Jahre, soll
eine Behandlung vorgestellt werden, die sowohl
adjuvant zur {iblichen Therapie als auch allein
angewendet werden kann: Die Behandlung
durch eine Kombination von Warme und Licht.
»Amadeus« ist ausgebildet bis zur S-Dressur,
wird aber seit geraumer Zeit nur noch als Frei-
zeitpferd geritten. Er steht in einer Aulenbox
mit mindestens drei Stunden Weidegang jeden
Tag. Im Frithjahr 2014 entwickelte sich ohne
erkennbare Ursache eine typische Gelenksgalle.
Zwar fihrte
diese Verande-
rung nicht zu
einer eigentli-
chen Lahmheit,
»Amadeus« ging
lediglich nicht
mehr taktrein,
eine Lahmbheit
trat erst nach
groferer Belas-

tung auf.
Die erste
therapeutische

Mafinahme be-
stand darin, den
Bereich mit den
tblichen Stall-
gamaschen zu schiitzen. Dies zeigte keinerlei
Effekt, die Galle vergroferte sich zusehends
und tendierte zu einer Verhértung.

Der Haustierarzt behandelte unter anderem
mit Corticosteroiden, hyperamisierenden Ein-
reibungen, Blutegeln, Akupunktur und chine-
sischen Kradutern. Keine dieser Behandlungen
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fiihrte zu einem dauerhaften Erfolg. Nach ei-
ner kurzzeitigen Besserung verhirtete sich die
Galle wieder.

Im Oktober 2014 wurde dann mit einer
Kombination aus Low-Level-Light-Therapie
und Wirmetherapie begonnen. Hierzu wur-
den Gamaschen angelegt, in denen 45 LED
verarbeitet sind, die mit 632 nm Wellenldnge
leuchten; gleichzeitig sind diese LED eingebet-
tet in eine Carbonfaser, welche durch Strom
erhitzt wird und eine flichenhafte Warme im
Bereich von 8-12 pm Wellenldnge abgibt.

Zu Beginn der Behandlung wies das Bein in
Hohe der Gallen einen Umfang von 28,5cm
auf. Direkt im Anschluss an die erste Behand-
lung hatte sich
der Umfang auf
26 cm reduziert,
um nach etwa
einer Stunde
wieder auf 28
cm anzuschwel-
len. Daraufhin
erhielt »Ama-
deus« diese Be-
handlung tag-
lich uber vier
Wochen. Im
zweiten Mo-
nat wurde nur
noch zweimal
pro Woche be-
handelt und
danach nur noch einmal wochentlich.

Der gemessene Umfang tiber der Galle
schwankt zwischen 25 cm und 26 cm, eine
leichte Schwellung ist noch vorhanden, aber
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diese ist sehr weich. »Ama-
deus« zeigt keine Taktunrein-
heit mehr, geschweige denn
eine Lahmheit.

Foto: Pferdeklinik Bargteheide

Die belebende, energie-
spendende Wirkung einer
langwelligen Rotlichtlampe ist allseits be-
kannt. In diesem Falle kommt die Rotlicht-
Wirme jedoch nicht von den kleinen LEDs
in der Gamasche, sondern wird mittels einer
Carbon-Faser auf
die Haut tibertra-
gen. Dadurch ist
die Wérmestrah-
lung nicht mehr
— wie bei der
Wairmelampe -
auf einen Kegel
beschrankt, son-
dern wird auf
eine Fliache abge-
geben. Dies fiihrt
wiederum zu ei-
ner verbesserten
Durchblutung in
dem bestrahlten
Gebiet.

Der medizini-
sche Gebrauch von Licht einer bestimmten
Wellenldnge ist schon seit tiber vierzig Jahren
bekannt. Angewendet wird Nah-Infrarot-Licht,
um Schmerzen zu lindern, oder Entziindungen
und Odeme zu behandeln, Wunden und an-
dere Schdden zu beheben.

Die Therapieform wird in der klassischen
Medizin sehr kontrovers gesehen. Dies liegt
wohl daran, dass die biochemischen Mecha-
nismen dieser Therapie nur unvollstindig
bekannt sind und die Studien beziiglich Wel-
lenldnge, Strahlungsdichte, Strahlungsstirke,
Behandlungsintervalle usw. sehr unterschied-
lich sind.

Photobiologische Effekte

Jedenfalls ist die Wirkung der Low-Level-
Light-Therapie (LLLT) »dosisabhdngig«. In
zahlreichen Studien konnte jedoch eine
Zweiphasen-Dosis-Wirkung beobachtet wer-
den, wobei niedrigere Lichtenergie bessere
Ergebnisse hinsichtlich der Stimulierung von
Gewebezellen und von Reparationsvorgangen
hervorbringt. Damit wird aber auch deutlich,
dass es sich bei der Bestrahlung mit Licht

nicht um ein thermisches Geschehen handelt,
sondern photochemische Effekte eine Rolle
spielen, dhnlich wie bei der Photosynthese der
Pflanzen: Licht wird absorbiert und fiihrt zu
einer chemischen Veranderung.

Die erste Voraussetzung fiir diese photo-
biologischen Effekte dieses energiearmen
sichtbaren Lichts besteht darin, dass die Pho-
tonen von einem spezifischen Rezeptor auf
molekularer Ebene absorbiert werden kénnen.
Beispiele fiir solche Photorezeptoren (oder
Chromophoren) konnen gefunden werden im
Chlorophyll, im Himoglobin, im Myoglobin,
in Flavoproteinen, in Porphyrinen und in den
Cytochrom-C-Oxydasen.

Die zweite Voraussetzung besteht in den
optischen Eigenschaften der Gewebe. Hier
existiert ein sogenanntes »optisches Fens-
ter«, durch das ein Maximum an Strahlung
in den Korper eindringen kann. Es befindet
sich ungefiahr zwischen 600 nm und 1200
nm Wellenlidnge. Die Cytochrom-C-Oxydase
als wichtiger Katalysator in der Atmungskette
spricht beispielsweise auf eine Wellenldnge
von 630 nm an. Aus diesem theoretischen
Hintergrund kann man schlieflen, dass die
Low-Level-Light-Therapie eine Vielzahl von
Indikationen besitzt. Der therapeutische Ef-
fekt unter anderem auf Epithelgewebe, Bin-
degewebe, bei Schdden peripherer Nerven,
auf Sehnen, Muskeln, Gelenken ist jedenfalls
schon in zahlreichen Studien nachgewiesen.
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Gallen sind Umfangsvermehrungen sy-
novialer Strukturen. Durch eine idiopa-
thische Synovialitis kommt es zu einem
chronischen Erguss. Es konnen sowohl
Gelenke als auch Sehnenscheiden oder
Schleimbeutel betroffen sein. Als Ursachen
werden unter anderem Fehlstellungen, un-
physiologische Belastungen, Zerrungen
oder kleinere Traumata diskutiert. kw




