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In de mens- en diergeneeskunde worden 

zowel warmte als licht afzonderlijk 

ingezet. Waar het om warmte gaat: 

iedereen kent wel de therapeutische 

toepassing van verwarmende stoffen en 

wikkels en vooral warmtelampen. Het 

effect hiervan is vooral een verbetering 

van de doorbloeding. Dit leidt weer tot 

een ontspanning van de spieren en tot 

een verbeterde vochtafdrijving in het 

lymfesysteem etc.

Warmte en licht – 
een medische combinate

In vergelijking met de combinatieproduc-
ten van warmte en licht, valt om te begin-
nen op dat beiden rood licht geven. Het 
rode licht bij de warmtelamp is echter 
alleen voor het opwekken van warmte. 
In tegenstelling tot het rode licht in de 
hedendaagse therapeutische apparaten, 
zoals de pijpkousen en de vlakke kussens 
waar LEDs geïntegreerd zijn, die echter 
minimaal opwarmen, gaat het hierbij 
namelijk om de golflengte van licht. 

Ofschoon al sinds de jaren 60 van de 
vorige eeuw talrijke wetenschappelijke 
onderzoeken over de behandeling met 
energiearm licht plaatsvonden, heeft 
deze behandelwijze binnen de reguliere 
geneeskunde nog steeds iets esoterisch 
in zich. Het feit dat de reguliere genees-
kunde deze vorm van behandeling op zijn 
minst zeer kritisch bekijkt, ligt enerzijds 
aan het feit dat deze onderzoeken over 
golflengtes, stralingsdichtheid en -sterkte, 
behandelingsduur en -cycli erg verschil-
len. Anderzijds is het werkingsmecha-
nisme nog niet helemaal duidelijk.

Als je wit licht door een prisma 
stuurt, wordt het licht twee keer gebro-
ken en je ziet de spectraal kleuren van 
kort golfend ultraviolet tot lang golvend 
rood, dus van ca. 370 nm golflengte tot 
ca. 800 nm golflengte.

Anders gezegd: het licht van een 
gloeilamp bijvoorbeeld – wit licht – is sa-
mengesteld uit veel verschillende kleuren 
en daarmee verschillende golflengtes.

De fotonen bevinden zich niet alleen 
op verschillende golflengtes, enkelen 
zitten diep, anderen hoog en de meesten 
ergens daar tussen.

Als we dan een filter toevoegen, is er 
nog steeds een uniforme golflengte en 
blijft de energietoestand van de fotonen 
ontregeld.

Maar waarom juist rood licht? Als 
licht op de huid komt, wordt het meer of 
minder geabsorbeerd. De absorptiegraad 
is afhankelijk van de golflengte van het 
licht, net als van de stof waar het licht op 
valt. Het gaat hierbij in eerste instantie 
om drie bestanddelen van de huid c.q. de 
cellen; water, hemoglobine en melanine. 
De absorptiecurve vind je in afb. 4.

Dit verandert als op de kleurfilter ook 
de golffases worden gelijkgeschakeld. Dit 
is het laserlicht.

Er is daarom een ‚optisch venster‘ 
waardoor het licht door de huid kan 
dringen en waarbij het binnendringen 
maximaal nabij de 1200 nm golflengte 
ligt. Om dit effect te bereiken is een 
fotonenreceptor noodzakelijk. 

In de afzonderlijke cellen bevinden 
zich mitochondriën als organellen. 
Daarin vindt de energieopwekking via de 
ademhalingsketen plaats. Cytochroom-
C-oxidasen behoren tot de belangrijkste 
enzymen van de ademhalingsketen en alle 
deze enzymen regageren op golflengtes 
van ca. 630 nm. Dit maakt duidelijk dat 
het bij deze lichttherapie niet gaat om een 
thermische, maar om een chemische reac-
tie. Door activering van de cytochroom-
C-oxidasen via het licht in een gedefi-
nieerde golflengte, wordt een chemische 
reactie opgewekt, zoals de fotosynthese 
bij planten. 

Abf. 1: wit licht
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Abf. 2: gekleurd licht Abf. 4: Absorptiecurve

Abf. 3: Laserlicht

Vrij snel na de ontwikkeling van de 
laser bleek uit onderzoek, dat het voor de 
meeste indicaties overbodig is om de af-
zonderlijke fases te synchroniseren. Vaak 
is het voldoende om de huidige golflengte 
te gebruiken.
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Alternative Therapie zur Gallenbehandlung

ZOOSAL T Salmonella Typhimurium-Lebendimpfsto� , gefriergetrocknet, und Lösungsmittel, für Tauben, zur subkutanen Injektion nach Resuspendieren. Zusammensetzung: Eine Impfdosis 
(0,5 ml resuspendierter Impfsto� ) enthält: Salmonella Typhimurium-Mutante: 5×106 – 1×107 KbE*, genetisch stabil, doppelt attenuiert (Histidin-Adenin-auxotroph). Anwendungsgebiet: 
Aktive Immunisierung gegen Salmonella Typhimurium-Infektionen bei Tauben. Der Impfsto�  hat eine epidemiologisch relevante Reduzierung der Erregerausscheidung und –persistenz von 
Salmonella Typhimurium Feldstämmen zur Folge. Die Impfung mit ZOOSAL T bewirkt eine Dauer der Immunität von 9 – 12 Monaten. Gegenanzeige: Immunisierung von Tieren in ungenügendem 
Entwicklungszustand (Kümmerer) sowie Immunisierung von klinisch kranken Tieren. Nebenwirkungen: Allergische bzw. anaphylaktische Reaktionen können durch Sensibilisierung infolge 
vorangegangener Injektionen mit artfremdem Eiweiß ausgelöst werden. Bei Einsatz von ZOOSAL T in einem infi zierten Bestand kann die Aktivierung einer subklinischen Infektion bzw. eine 
vermehrte Ausscheidung des Feldstammes auftreten. Wartezeit: 3 Wochen. Verschreibungspfl ichtig! *KbE = Koloniebildende Einheit

LASOVAK PLUS Paramyxovirose (PMV-1)-Impfsto� , inaktiviert, für Tauben, wässrige Emulsion zur subkutanen Injektion. Zusammensetzung: 1 Impfdosis (0,5 ml) enthält: NDV, Stamm La Sota, 
gereinigt, inaktiviert mind. 1024 HAE, Montanide ISA 206 VG max. 0,25 ml, Thiomersal max. 0,05 mg; Wirtssystem: Embryonierte Hühnereier. Anwendungsgebiet: Aktive Immunisierung 
der Tauben gegen Paramyxovirus-1-Infektionen. Der Immunschutz ist 3 Wochen nach der Impfung ausgebildet und dauert 12 Monate an. Gegenanzeige: Impfung klinisch kranker Tiere. 
Nebenwirkungen: An der Injektionsstelle können als Reaktion auf das Adjuvans vorübergehende leichte Schwellungen auftreten, die sich erfahrungsgemäß wieder zurückbilden. Impfungen 
weniger als 3 Wochen vor Beginn der Anpaarung bzw. der Brutzeit kann zur Verminderung der Eiablage und der Schlupfergebnisse führen. Wartezeit: Null Tage. Verschreibungspfl ichtig!

Pharmazeutischer Unternehmer: IDT Biologika GmbH, Am Pharmapark, 06861 Dessau-Roßlau 12/14 5.1

IDT Biologika GmbH
Am Pharmapark · 06861 Dessau-Roßlau
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Für alle, die hoch hinaus wollen.

mit LASOVAK PLUS
Paramyxovirose (PMV-1)-Impfsto� 

mit ZOOSAL T
Salmonella Typhimurium-Lebendimpfsto� 

Schützen Sie Brief- und Rassetauben gegen:

Paramyxovirose (PMV 1) Salmonellose

A m Beispiel von »Amadeus«, einem hollän-
dischen Reitponywallach, 19 Jahre, soll 

eine Behandlung vorgestellt werden, die sowohl 
adjuvant zur üblichen Therapie als auch allein 
angewendet werden kann: Die Behandlung 
durch eine Kombination von Wärme und Licht.

»Amadeus« ist ausgebildet bis zur S-Dressur, 
wird aber seit geraumer Zeit nur noch als Frei-
zeitpferd geritten. Er steht in einer Außenbox 
mit mindestens drei Stunden Weidegang jeden 
Tag. Im Frühjahr 2014 entwickelte sich ohne 
erkennbare Ursache eine typische Gelenksgalle.

Zwar führte 
diese Verände-
rung nicht zu 
einer eigentli-
chen Lahmheit, 
»Amadeus« ging 
lediglich nicht 
mehr taktrein, 
eine Lahmheit 
trat erst nach 
größerer Belas-
tung auf.

Die erste 
therapeutische 
Maßnahme be-
stand darin, den 
Bereich mit den 
üblichen Stall-

gamaschen zu schützen. Dies zeigte keinerlei 
Effekt, die Galle vergrößerte sich zusehends 
und tendierte zu einer Verhärtung.

Der Haustierarzt behandelte unter anderem 
mit Corticosteroiden, hyperämisierenden Ein-
reibungen, Blutegeln, Akupunktur und chine-
sischen Kräutern. Keine dieser Behandlungen 

führte zu einem dauerhaften Erfolg. Nach ei-
ner kurzzeitigen Besserung verhärtete sich die 
Galle wieder. 

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

Zu Beginn der Behandlung wies das Bein in 
Höhe der Gallen einen Umfang von 28,5 cm 
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 täg-
lich über vier 
Wochen. Im 
zweiten Mo-
nat wurde nur 
noch zweimal 
pro Woche be-
handelt und 

danach nur noch einmal wöchentlich.
Der gemessene Umfang über der Galle 

schwankt zwischen 25 cm und 26 cm, eine 
leichte Schwellung ist noch vorhanden, aber 

diese ist sehr weich. »Ama-
deus« zeigt keine Taktunrein-
heit mehr, geschweige denn 
eine Lahmheit.

Die belebende, energie-
spendende Wirkung einer 
langwelligen Rotlichtlampe ist allseits be-
kannt. In diesem Falle kommt die Rotlicht-
Wärme jedoch nicht von den kleinen LEDs 
in der Gamasche, sondern wird mittels einer 

Carbon-Faser auf 
die Haut übertra-
gen. Dadurch ist 
die Wärmestrah-
lung nicht mehr 
– wie bei der 
Wärmelampe – 
auf einen Kegel 
beschränkt, son-
dern wird auf 
eine Fläche abge-
geben. Dies führt 
wiederum zu ei-
ner verbesserten 
Durchblutung in 
dem bestrahlten 
Gebiet.

Der medizini-
sche Gebrauch von Licht einer bestimmten 
Wellenlänge ist schon seit über vierzig Jahren 
bekannt. Angewendet wird Nah-Infrarot-Licht, 
um Schmerzen zu lindern, oder Entzündungen 
und Ödeme zu behandeln, Wunden und an-
dere Schäden zu beheben. 

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

Photobiologische Effekte

Jedenfalls ist die Wirkung der Low-Level-
Light-Therapie (LLLT) »dosisabhängig«. In 
zahlreichen Studien konnte jedoch eine 
Zweiphasen-Dosis-Wirkung  beobachtet wer-
den, wobei niedrigere Lichtenergie bessere 
Ergebnisse hinsichtlich der Stimulierung von 
Gewebezellen und von Reparationsvorgängen 
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, ähnlich wie bei der Photosynthese der 
Pflanzen: Licht wird absorbiert und führt zu 
einer chemischen Veränderung. 

Die erste Voraussetzung für diese photo-
biologischen Effekte dieses energiearmen 
sichtbaren Lichts besteht darin, dass die Pho-
tonen von einem spezifischen Rezeptor auf 
molekularer Ebene absorbiert werden können. 
Beispiele für solche Photorezeptoren (oder 
Chromophoren) können gefunden werden im 
Chlorophyll, im Hämoglobin, 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 Körper eindringen kann. Es befindet 
sich ungefähr zwischen 600 nm und 1200 
nm Wellenlänge. Die Cytochrom-C-Oxydase 
als wichtiger Katalysator in der Atmungskette 
spricht beispielsweise auf eine Wellenlänge 
von 630 nm an. Aus diesem theoretischen 
Hintergrund kann man schließen, dass die 
Low-Level-Light-Therapie eine Vielzahl von 
Indikationen besitzt. Der therapeutische Ef-
fekt unter anderem auf Epithelgewebe, Bin-
degewebe, bei Schäden peripherer Nerven, 
auf Sehnen, Muskeln, Gelenken ist jedenfalls 
schon in zahlreichen Studien nachgewiesen.

Luisa Bartholomé, Erhard Schulze,  
44627 Herne

Erfolg mit Wärme und energiearmem Licht
Behandlungsansätze bei Fesselgelenksgallen zielen darauf ab, Umfangsvermehrungen zu 
reduzieren, schon bestehende Verhärtungen aufzuweichen und langfristig mögliche Lahm-
heiten zu verhindern. Eine alternativmedizinische Option ist die »Low-Level-Light-Therapie«, 
wie diese Fallbeschreibung zeigt.

Gallen

Gallen sind Umfangsvermehrungen sy-
novialer Strukturen. Durch eine idiopa-
thische Synovialitis kommt es zu einem 
chronischen Erguss. Es können sowohl 
Gelenke als auch Sehnenscheiden oder 
Schleimbeutel betroffen sein. Als Ursachen 
werden unter anderem Fehlstellungen, un-
physiologische Belastungen, Zerrungen 
oder kleinere Traumata diskutiert.         kw

(Oslo/aml) – Große Würfe sind in der Schwei-
nezucht ein wirtschaftlicher Erfolgsfaktor. 
Doch eine eingeschränkte Uteruskapazität 
und deren Einfluss auf die plazentare Aus-
tauschfläche und das Plazentagewicht setzt 
Grenzen.

Das Geburtsgewicht von Ferkeln korreliert 
eng mit der Mortalitätsrate 
und das fetale Wachstum 
ist wiederum stark abhängig 
von der Plazenta. Norwegi-
sche Wissenschaftler an der 
Norwegischen Schule für Ve-
terinärmedizin in Oslo haben 
mangels wissenschaftlicher 
Literatur die Frage nach der Rolle der Plazenta 
im Hinblick auf die Sterblichkeit neugebore-
ner Ferkel in einer Studie untersucht. Dazu 
wurden 386 lebend geborene Ferkel von 26 
Landrasse-Sauen während der Säugezeit un-
tersucht. Aus den Ergebnissen folgern die 
norwegischen Wissenschaftler, dass Ferkel mit 
einem geringeren Plazentagewicht und einer 
geringeren plazentaren Austauschfläche sowie 
in der Folge einem geringeren Körpergewicht 
und Body Mass Index eine geringere Überle-
bensrate hatten. Aus ihren Untersuchungen 

Parameter postpartale Überlebensrate

Ferkelzahl: Uteruskapazität begrenzt
wurde deutlich, dass die plazentare Austausch-
fläche und das Geburtsgewicht negativ mit 
der Anzahl lebendgeborener Ferkel pro Wurf 
korreliert. 

Im Versuch starben 16,8 % der lebend ge-
borenen Ferkel vor der fünften Lebenswoche, 
78,5 % davon bereits innerhalb der ersten 

drei Lebenstage. Auffällig, so 
die Wissenschaftler, seien bei 
den verstorbenen Ferkeln die 
erhöhten Laktatwerte und ge-
ringere Hämoglobinkonzent-
rationen sowie ein niedrige-
rer Hämatokritwert gewesen. 
Einen weiteren Einfluss auf 

die Mortalitätsrate sehen die Forscher in der 
Qualität der Nabelschnur. So führe eine beschä-
digte Nabelschnur zu einem höheren Risiko, 
die Säugezeit nicht zu überleben als bei Ferkeln, 
die eine intakte Nabelschnur aufwiesen. Auch 
war der Vitalitätsindex der Ferkel mit intakter 
Nabelschnur höher. Die Studie ergab außerdem, 
dass die verstorbenen Ferkel im Blutspiegel am 
ersten Lebenstag niedrigere Werte bei Immun-
globulin G und Albumin aufwiesen. Weiter fiel 
eine positive Korrelation des Albumin-Spiegels 
mit der plazentaren Austauschfläche auf.

Foto: Pferdeklinik Bargteheide

Fotos: Schulze

Foto: Agrarfoto

DE

VETimpulse · 24. Jahrgang · Ausgabe 8 · 15. April 20158 Pferdepraxis/Nutztierpraxis

Alternative Therapie zur Gallenbehandlung

ZOOSAL T Salmonella Typhimurium-Lebendimpfsto� , gefriergetrocknet, und Lösungsmittel, für Tauben, zur subkutanen Injektion nach Resuspendieren. Zusammensetzung: Eine Impfdosis 
(0,5 ml resuspendierter Impfsto� ) enthält: Salmonella Typhimurium-Mutante: 5×106 – 1×107 KbE*, genetisch stabil, doppelt attenuiert (Histidin-Adenin-auxotroph). Anwendungsgebiet: 
Aktive Immunisierung gegen Salmonella Typhimurium-Infektionen bei Tauben. Der Impfsto�  hat eine epidemiologisch relevante Reduzierung der Erregerausscheidung und –persistenz von 
Salmonella Typhimurium Feldstämmen zur Folge. Die Impfung mit ZOOSAL T bewirkt eine Dauer der Immunität von 9 – 12 Monaten. Gegenanzeige: Immunisierung von Tieren in ungenügendem 
Entwicklungszustand (Kümmerer) sowie Immunisierung von klinisch kranken Tieren. Nebenwirkungen: Allergische bzw. anaphylaktische Reaktionen können durch Sensibilisierung infolge 
vorangegangener Injektionen mit artfremdem Eiweiß ausgelöst werden. Bei Einsatz von ZOOSAL T in einem infi zierten Bestand kann die Aktivierung einer subklinischen Infektion bzw. eine 
vermehrte Ausscheidung des Feldstammes auftreten. Wartezeit: 3 Wochen. Verschreibungspfl ichtig! *KbE = Koloniebildende Einheit

LASOVAK PLUS Paramyxovirose (PMV-1)-Impfsto� , inaktiviert, für Tauben, wässrige Emulsion zur subkutanen Injektion. Zusammensetzung: 1 Impfdosis (0,5 ml) enthält: NDV, Stamm La Sota, 
gereinigt, inaktiviert mind. 1024 HAE, Montanide ISA 206 VG max. 0,25 ml, Thiomersal max. 0,05 mg; Wirtssystem: Embryonierte Hühnereier. Anwendungsgebiet: Aktive Immunisierung 
der Tauben gegen Paramyxovirus-1-Infektionen. Der Immunschutz ist 3 Wochen nach der Impfung ausgebildet und dauert 12 Monate an. Gegenanzeige: Impfung klinisch kranker Tiere. 
Nebenwirkungen: An der Injektionsstelle können als Reaktion auf das Adjuvans vorübergehende leichte Schwellungen auftreten, die sich erfahrungsgemäß wieder zurückbilden. Impfungen 
weniger als 3 Wochen vor Beginn der Anpaarung bzw. der Brutzeit kann zur Verminderung der Eiablage und der Schlupfergebnisse führen. Wartezeit: Null Tage. Verschreibungspfl ichtig!

Pharmazeutischer Unternehmer: IDT Biologika GmbH, Am Pharmapark, 06861 Dessau-Roßlau 12/14 5.1

IDT Biologika GmbH
Am Pharmapark · 06861 Dessau-Roßlau
Tel. 034901 885 5000 · www.idt-tiergesundheit.de

Für alle, die hoch hinaus wollen.

mit LASOVAK PLUS
Paramyxovirose (PMV-1)-Impfsto� 

mit ZOOSAL T
Salmonella Typhimurium-Lebendimpfsto� 

Schützen Sie Brief- und Rassetauben gegen:

Paramyxovirose (PMV 1) Salmonellose

A m Beispiel von »Amadeus«, einem hollän-
dischen Reitponywallach, 19 Jahre, soll 

eine Behandlung vorgestellt werden, die sowohl 
adjuvant zur üblichen Therapie als auch allein 
angewendet werden kann: Die Behandlung 
durch eine Kombination von Wärme und Licht.

»Amadeus« ist ausgebildet bis zur S-Dressur, 
wird aber seit geraumer Zeit nur noch als Frei-
zeitpferd geritten. Er steht in einer Außenbox 
mit mindestens drei Stunden Weidegang jeden 
Tag. Im Frühjahr 2014 entwickelte sich ohne 
erkennbare Ursache eine typische Gelenksgalle.

Zwar führte 
diese Verände-
rung nicht zu 
einer eigentli-
chen Lahmheit, 
»Amadeus« ging 
lediglich nicht 
mehr taktrein, 
eine Lahmheit 
trat erst nach 
größerer Belas-
tung auf.

Die erste 
therapeutische 
Maßnahme be-
stand darin, den 
Bereich mit den 
üblichen Stall-

gamaschen zu schützen. Dies zeigte keinerlei 
Effekt, die Galle vergrößerte sich zusehends 
und tendierte zu einer Verhärtung.

Der Haustierarzt behandelte unter anderem 
mit Corticosteroiden, hyperämisierenden Ein-
reibungen, Blutegeln, Akupunktur und chine-
sischen Kräutern. Keine dieser Behandlungen 

führte zu einem dauerhaften Erfolg. Nach ei-
ner kurzzeitigen Besserung verhärtete sich die 
Galle wieder. 

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

Zu Beginn der Behandlung wies das Bein in 
Höhe der Gallen einen Umfang von 28,5 cm 
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 täg-
lich über vier 
Wochen. Im 
zweiten Mo-
nat wurde nur 
noch zweimal 
pro Woche be-
handelt und 

danach nur noch einmal wöchentlich.
Der gemessene Umfang über der Galle 

schwankt zwischen 25 cm und 26 cm, eine 
leichte Schwellung ist noch vorhanden, aber 

diese ist sehr weich. »Ama-
deus« zeigt keine Taktunrein-
heit mehr, geschweige denn 
eine Lahmheit.

Die belebende, energie-
spendende Wirkung einer 
langwelligen Rotlichtlampe ist allseits be-
kannt. In diesem Falle kommt die Rotlicht-
Wärme jedoch nicht von den kleinen LEDs 
in der Gamasche, sondern wird mittels einer 

Carbon-Faser auf 
die Haut übertra-
gen. Dadurch ist 
die Wärmestrah-
lung nicht mehr 
– wie bei der 
Wärmelampe – 
auf einen Kegel 
beschränkt, son-
dern wird auf 
eine Fläche abge-
geben. Dies führt 
wiederum zu ei-
ner verbesserten 
Durchblutung in 
dem bestrahlten 
Gebiet.

Der medizini-
sche Gebrauch von Licht einer bestimmten 
Wellenlänge ist schon seit über vierzig Jahren 
bekannt. Angewendet wird Nah-Infrarot-Licht, 
um Schmerzen zu lindern, oder Entzündungen 
und Ödeme zu behandeln, Wunden und an-
dere Schäden zu beheben. 

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

Photobiologische Effekte

Jedenfalls ist die Wirkung der Low-Level-
Light-Therapie (LLLT) »dosisabhängig«. In 
zahlreichen Studien konnte jedoch eine 
Zweiphasen-Dosis-Wirkung  beobachtet wer-
den, wobei niedrigere Lichtenergie bessere 
Ergebnisse hinsichtlich der Stimulierung von 
Gewebezellen und von Reparationsvorgängen 
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, ähnlich wie bei der Photosynthese der 
Pflanzen: Licht wird absorbiert und führt zu 
einer chemischen Veränderung. 

Die erste Voraussetzung für diese photo-
biologischen Effekte dieses energiearmen 
sichtbaren Lichts besteht darin, dass die Pho-
tonen von einem spezifischen Rezeptor auf 
molekularer Ebene absorbiert werden können. 
Beispiele für solche Photorezeptoren (oder 
Chromophoren) können gefunden werden im 
Chlorophyll, im Hämoglobin, 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 Körper eindringen kann. Es befindet 
sich ungefähr zwischen 600 nm und 1200 
nm Wellenlänge. Die Cytochrom-C-Oxydase 
als wichtiger Katalysator in der Atmungskette 
spricht beispielsweise auf eine Wellenlänge 
von 630 nm an. Aus diesem theoretischen 
Hintergrund kann man schließen, dass die 
Low-Level-Light-Therapie eine Vielzahl von 
Indikationen besitzt. Der therapeutische Ef-
fekt unter anderem auf Epithelgewebe, Bin-
degewebe, bei Schäden peripherer Nerven, 
auf Sehnen, Muskeln, Gelenken ist jedenfalls 
schon in zahlreichen Studien nachgewiesen.

Luisa Bartholomé, Erhard Schulze,  
44627 Herne

Erfolg mit Wärme und energiearmem Licht
Behandlungsansätze bei Fesselgelenksgallen zielen darauf ab, Umfangsvermehrungen zu 
reduzieren, schon bestehende Verhärtungen aufzuweichen und langfristig mögliche Lahm-
heiten zu verhindern. Eine alternativmedizinische Option ist die »Low-Level-Light-Therapie«, 
wie diese Fallbeschreibung zeigt.

Gallen

Gallen sind Umfangsvermehrungen sy-
novialer Strukturen. Durch eine idiopa-
thische Synovialitis kommt es zu einem 
chronischen Erguss. Es können sowohl 
Gelenke als auch Sehnenscheiden oder 
Schleimbeutel betroffen sein. Als Ursachen 
werden unter anderem Fehlstellungen, un-
physiologische Belastungen, Zerrungen 
oder kleinere Traumata diskutiert.         kw

(Oslo/aml) – Große Würfe sind in der Schwei-
nezucht ein wirtschaftlicher Erfolgsfaktor. 
Doch eine eingeschränkte Uteruskapazität 
und deren Einfluss auf die plazentare Aus-
tauschfläche und das Plazentagewicht setzt 
Grenzen.

Das Geburtsgewicht von Ferkeln korreliert 
eng mit der Mortalitätsrate 
und das fetale Wachstum 
ist wiederum stark abhängig 
von der Plazenta. Norwegi-
sche Wissenschaftler an der 
Norwegischen Schule für Ve-
terinärmedizin in Oslo haben 
mangels wissenschaftlicher 
Literatur die Frage nach der Rolle der Plazenta 
im Hinblick auf die Sterblichkeit neugebore-
ner Ferkel in einer Studie untersucht. Dazu 
wurden 386 lebend geborene Ferkel von 26 
Landrasse-Sauen während der Säugezeit un-
tersucht. Aus den Ergebnissen folgern die 
norwegischen Wissenschaftler, dass Ferkel mit 
einem geringeren Plazentagewicht und einer 
geringeren plazentaren Austauschfläche sowie 
in der Folge einem geringeren Körpergewicht 
und Body Mass Index eine geringere Überle-
bensrate hatten. Aus ihren Untersuchungen 

Parameter postpartale Überlebensrate

Ferkelzahl: Uteruskapazität begrenzt
wurde deutlich, dass die plazentare Austausch-
fläche und das Geburtsgewicht negativ mit 
der Anzahl lebendgeborener Ferkel pro Wurf 
korreliert. 

Im Versuch starben 16,8 % der lebend ge-
borenen Ferkel vor der fünften Lebenswoche, 
78,5 % davon bereits innerhalb der ersten 

drei Lebenstage. Auffällig, so 
die Wissenschaftler, seien bei 
den verstorbenen Ferkeln die 
erhöhten Laktatwerte und ge-
ringere Hämoglobinkonzent-
rationen sowie ein niedrige-
rer Hämatokritwert gewesen. 
Einen weiteren Einfluss auf 

die Mortalitätsrate sehen die Forscher in der 
Qualität der Nabelschnur. So führe eine beschä-
digte Nabelschnur zu einem höheren Risiko, 
die Säugezeit nicht zu überleben als bei Ferkeln, 
die eine intakte Nabelschnur aufwiesen. Auch 
war der Vitalitätsindex der Ferkel mit intakter 
Nabelschnur höher. Die Studie ergab außerdem, 
dass die verstorbenen Ferkel im Blutspiegel am 
ersten Lebenstag niedrigere Werte bei Immun-
globulin G und Albumin aufwiesen. Weiter fiel 
eine positive Korrelation des Albumin-Spiegels 
mit der plazentaren Austauschfläche auf.
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Alternative Therapie zur Gallenbehandlung

ZOOSAL T Salmonella Typhimurium-Lebendimpfsto� , gefriergetrocknet, und Lösungsmittel, für Tauben, zur subkutanen Injektion nach Resuspendieren. Zusammensetzung: Eine Impfdosis 
(0,5 ml resuspendierter Impfsto� ) enthält: Salmonella Typhimurium-Mutante: 5×106 – 1×107 KbE*, genetisch stabil, doppelt attenuiert (Histidin-Adenin-auxotroph). Anwendungsgebiet: 
Aktive Immunisierung gegen Salmonella Typhimurium-Infektionen bei Tauben. Der Impfsto�  hat eine epidemiologisch relevante Reduzierung der Erregerausscheidung und –persistenz von 
Salmonella Typhimurium Feldstämmen zur Folge. Die Impfung mit ZOOSAL T bewirkt eine Dauer der Immunität von 9 – 12 Monaten. Gegenanzeige: Immunisierung von Tieren in ungenügendem 
Entwicklungszustand (Kümmerer) sowie Immunisierung von klinisch kranken Tieren. Nebenwirkungen: Allergische bzw. anaphylaktische Reaktionen können durch Sensibilisierung infolge 
vorangegangener Injektionen mit artfremdem Eiweiß ausgelöst werden. Bei Einsatz von ZOOSAL T in einem infi zierten Bestand kann die Aktivierung einer subklinischen Infektion bzw. eine 
vermehrte Ausscheidung des Feldstammes auftreten. Wartezeit: 3 Wochen. Verschreibungspfl ichtig! *KbE = Koloniebildende Einheit

LASOVAK PLUS Paramyxovirose (PMV-1)-Impfsto� , inaktiviert, für Tauben, wässrige Emulsion zur subkutanen Injektion. Zusammensetzung: 1 Impfdosis (0,5 ml) enthält: NDV, Stamm La Sota, 
gereinigt, inaktiviert mind. 1024 HAE, Montanide ISA 206 VG max. 0,25 ml, Thiomersal max. 0,05 mg; Wirtssystem: Embryonierte Hühnereier. Anwendungsgebiet: Aktive Immunisierung 
der Tauben gegen Paramyxovirus-1-Infektionen. Der Immunschutz ist 3 Wochen nach der Impfung ausgebildet und dauert 12 Monate an. Gegenanzeige: Impfung klinisch kranker Tiere. 
Nebenwirkungen: An der Injektionsstelle können als Reaktion auf das Adjuvans vorübergehende leichte Schwellungen auftreten, die sich erfahrungsgemäß wieder zurückbilden. Impfungen 
weniger als 3 Wochen vor Beginn der Anpaarung bzw. der Brutzeit kann zur Verminderung der Eiablage und der Schlupfergebnisse führen. Wartezeit: Null Tage. Verschreibungspfl ichtig!
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Für alle, die hoch hinaus wollen.

mit LASOVAK PLUS
Paramyxovirose (PMV-1)-Impfsto� 

mit ZOOSAL T
Salmonella Typhimurium-Lebendimpfsto� 

Schützen Sie Brief- und Rassetauben gegen:

Paramyxovirose (PMV 1) Salmonellose

A m Beispiel von »Amadeus«, einem hollän-
dischen Reitponywallach, 19 Jahre, soll 

eine Behandlung vorgestellt werden, die sowohl 
adjuvant zur üblichen Therapie als auch allein 
angewendet werden kann: Die Behandlung 
durch eine Kombination von Wärme und Licht.

»Amadeus« ist ausgebildet bis zur S-Dressur, 
wird aber seit geraumer Zeit nur noch als Frei-
zeitpferd geritten. Er steht in einer Außenbox 
mit mindestens drei Stunden Weidegang jeden 
Tag. Im Frühjahr 2014 entwickelte sich ohne 
erkennbare Ursache eine typische Gelenksgalle.

Zwar führte 
diese Verände-
rung nicht zu 
einer eigentli-
chen Lahmheit, 
»Amadeus« ging 
lediglich nicht 
mehr taktrein, 
eine Lahmheit 
trat erst nach 
größerer Belas-
tung auf.

Die erste 
therapeutische 
Maßnahme be-
stand darin, den 
Bereich mit den 
üblichen Stall-

gamaschen zu schützen. Dies zeigte keinerlei 
Effekt, die Galle vergrößerte sich zusehends 
und tendierte zu einer Verhärtung.

Der Haustierarzt behandelte unter anderem 
mit Corticosteroiden, hyperämisierenden Ein-
reibungen, Blutegeln, Akupunktur und chine-
sischen Kräutern. Keine dieser Behandlungen 

führte zu einem dauerhaften Erfolg. Nach ei-
ner kurzzeitigen Besserung verhärtete sich die 
Galle wieder. 

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

Zu Beginn der Behandlung wies das Bein in 
Höhe der Gallen einen Umfang von 28,5 cm 
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 täg-
lich über vier 
Wochen. Im 
zweiten Mo-
nat wurde nur 
noch zweimal 
pro Woche be-
handelt und 

danach nur noch einmal wöchentlich.
Der gemessene Umfang über der Galle 

schwankt zwischen 25 cm und 26 cm, eine 
leichte Schwellung ist noch vorhanden, aber 

diese ist sehr weich. »Ama-
deus« zeigt keine Taktunrein-
heit mehr, geschweige denn 
eine Lahmheit.

Die belebende, energie-
spendende Wirkung einer 
langwelligen Rotlichtlampe ist allseits be-
kannt. In diesem Falle kommt die Rotlicht-
Wärme jedoch nicht von den kleinen LEDs 
in der Gamasche, sondern wird mittels einer 

Carbon-Faser auf 
die Haut übertra-
gen. Dadurch ist 
die Wärmestrah-
lung nicht mehr 
– wie bei der 
Wärmelampe – 
auf einen Kegel 
beschränkt, son-
dern wird auf 
eine Fläche abge-
geben. Dies führt 
wiederum zu ei-
ner verbesserten 
Durchblutung in 
dem bestrahlten 
Gebiet.

Der medizini-
sche Gebrauch von Licht einer bestimmten 
Wellenlänge ist schon seit über vierzig Jahren 
bekannt. Angewendet wird Nah-Infrarot-Licht, 
um Schmerzen zu lindern, oder Entzündungen 
und Ödeme zu behandeln, Wunden und an-
dere Schäden zu beheben. 

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

Photobiologische Effekte

Jedenfalls ist die Wirkung der Low-Level-
Light-Therapie (LLLT) »dosisabhängig«. In 
zahlreichen Studien konnte jedoch eine 
Zweiphasen-Dosis-Wirkung  beobachtet wer-
den, wobei niedrigere Lichtenergie bessere 
Ergebnisse hinsichtlich der Stimulierung von 
Gewebezellen und von Reparationsvorgängen 
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, ähnlich wie bei der Photosynthese der 
Pflanzen: Licht wird absorbiert und führt zu 
einer chemischen Veränderung. 

Die erste Voraussetzung für diese photo-
biologischen Effekte dieses energiearmen 
sichtbaren Lichts besteht darin, dass die Pho-
tonen von einem spezifischen Rezeptor auf 
molekularer Ebene absorbiert werden können. 
Beispiele für solche Photorezeptoren (oder 
Chromophoren) können gefunden werden im 
Chlorophyll, im Hämoglobin, 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 Körper eindringen kann. Es befindet 
sich ungefähr zwischen 600 nm und 1200 
nm Wellenlänge. Die Cytochrom-C-Oxydase 
als wichtiger Katalysator in der Atmungskette 
spricht beispielsweise auf eine Wellenlänge 
von 630 nm an. Aus diesem theoretischen 
Hintergrund kann man schließen, dass die 
Low-Level-Light-Therapie eine Vielzahl von 
Indikationen besitzt. Der therapeutische Ef-
fekt unter anderem auf Epithelgewebe, Bin-
degewebe, bei Schäden peripherer Nerven, 
auf Sehnen, Muskeln, Gelenken ist jedenfalls 
schon in zahlreichen Studien nachgewiesen.

Luisa Bartholomé, Erhard Schulze,  
44627 Herne

Erfolg mit Wärme und energiearmem Licht
Behandlungsansätze bei Fesselgelenksgallen zielen darauf ab, Umfangsvermehrungen zu 
reduzieren, schon bestehende Verhärtungen aufzuweichen und langfristig mögliche Lahm-
heiten zu verhindern. Eine alternativmedizinische Option ist die »Low-Level-Light-Therapie«, 
wie diese Fallbeschreibung zeigt.

Gallen

Gallen sind Umfangsvermehrungen sy-
novialer Strukturen. Durch eine idiopa-
thische Synovialitis kommt es zu einem 
chronischen Erguss. Es können sowohl 
Gelenke als auch Sehnenscheiden oder 
Schleimbeutel betroffen sein. Als Ursachen 
werden unter anderem Fehlstellungen, un-
physiologische Belastungen, Zerrungen 
oder kleinere Traumata diskutiert.         kw

(Oslo/aml) – Große Würfe sind in der Schwei-
nezucht ein wirtschaftlicher Erfolgsfaktor. 
Doch eine eingeschränkte Uteruskapazität 
und deren Einfluss auf die plazentare Aus-
tauschfläche und das Plazentagewicht setzt 
Grenzen.

Das Geburtsgewicht von Ferkeln korreliert 
eng mit der Mortalitätsrate 
und das fetale Wachstum 
ist wiederum stark abhängig 
von der Plazenta. Norwegi-
sche Wissenschaftler an der 
Norwegischen Schule für Ve-
terinärmedizin in Oslo haben 
mangels wissenschaftlicher 
Literatur die Frage nach der Rolle der Plazenta 
im Hinblick auf die Sterblichkeit neugebore-
ner Ferkel in einer Studie untersucht. Dazu 
wurden 386 lebend geborene Ferkel von 26 
Landrasse-Sauen während der Säugezeit un-
tersucht. Aus den Ergebnissen folgern die 
norwegischen Wissenschaftler, dass Ferkel mit 
einem geringeren Plazentagewicht und einer 
geringeren plazentaren Austauschfläche sowie 
in der Folge einem geringeren Körpergewicht 
und Body Mass Index eine geringere Überle-
bensrate hatten. Aus ihren Untersuchungen 

Parameter postpartale Überlebensrate

Ferkelzahl: Uteruskapazität begrenzt
wurde deutlich, dass die plazentare Austausch-
fläche und das Geburtsgewicht negativ mit 
der Anzahl lebendgeborener Ferkel pro Wurf 
korreliert. 

Im Versuch starben 16,8 % der lebend ge-
borenen Ferkel vor der fünften Lebenswoche, 
78,5 % davon bereits innerhalb der ersten 

drei Lebenstage. Auffällig, so 
die Wissenschaftler, seien bei 
den verstorbenen Ferkeln die 
erhöhten Laktatwerte und ge-
ringere Hämoglobinkonzent-
rationen sowie ein niedrige-
rer Hämatokritwert gewesen. 
Einen weiteren Einfluss auf 

die Mortalitätsrate sehen die Forscher in der 
Qualität der Nabelschnur. So führe eine beschä-
digte Nabelschnur zu einem höheren Risiko, 
die Säugezeit nicht zu überleben als bei Ferkeln, 
die eine intakte Nabelschnur aufwiesen. Auch 
war der Vitalitätsindex der Ferkel mit intakter 
Nabelschnur höher. Die Studie ergab außerdem, 
dass die verstorbenen Ferkel im Blutspiegel am 
ersten Lebenstag niedrigere Werte bei Immun-
globulin G und Albumin aufwiesen. Weiter fiel 
eine positive Korrelation des Albumin-Spiegels 
mit der plazentaren Austauschfläche auf.
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Alternative Therapie zur Gallenbehandlung

ZOOSAL T Salmonella Typhimurium-Lebendimpfsto� , gefriergetrocknet, und Lösungsmittel, für Tauben, zur subkutanen Injektion nach Resuspendieren. Zusammensetzung: Eine Impfdosis 
(0,5 ml resuspendierter Impfsto� ) enthält: Salmonella Typhimurium-Mutante: 5×106 – 1×107 KbE*, genetisch stabil, doppelt attenuiert (Histidin-Adenin-auxotroph). Anwendungsgebiet: 
Aktive Immunisierung gegen Salmonella Typhimurium-Infektionen bei Tauben. Der Impfsto�  hat eine epidemiologisch relevante Reduzierung der Erregerausscheidung und –persistenz von 
Salmonella Typhimurium Feldstämmen zur Folge. Die Impfung mit ZOOSAL T bewirkt eine Dauer der Immunität von 9 – 12 Monaten. Gegenanzeige: Immunisierung von Tieren in ungenügendem 
Entwicklungszustand (Kümmerer) sowie Immunisierung von klinisch kranken Tieren. Nebenwirkungen: Allergische bzw. anaphylaktische Reaktionen können durch Sensibilisierung infolge 
vorangegangener Injektionen mit artfremdem Eiweiß ausgelöst werden. Bei Einsatz von ZOOSAL T in einem infi zierten Bestand kann die Aktivierung einer subklinischen Infektion bzw. eine 
vermehrte Ausscheidung des Feldstammes auftreten. Wartezeit: 3 Wochen. Verschreibungspfl ichtig! *KbE = Koloniebildende Einheit

LASOVAK PLUS Paramyxovirose (PMV-1)-Impfsto� , inaktiviert, für Tauben, wässrige Emulsion zur subkutanen Injektion. Zusammensetzung: 1 Impfdosis (0,5 ml) enthält: NDV, Stamm La Sota, 
gereinigt, inaktiviert mind. 1024 HAE, Montanide ISA 206 VG max. 0,25 ml, Thiomersal max. 0,05 mg; Wirtssystem: Embryonierte Hühnereier. Anwendungsgebiet: Aktive Immunisierung 
der Tauben gegen Paramyxovirus-1-Infektionen. Der Immunschutz ist 3 Wochen nach der Impfung ausgebildet und dauert 12 Monate an. Gegenanzeige: Impfung klinisch kranker Tiere. 
Nebenwirkungen: An der Injektionsstelle können als Reaktion auf das Adjuvans vorübergehende leichte Schwellungen auftreten, die sich erfahrungsgemäß wieder zurückbilden. Impfungen 
weniger als 3 Wochen vor Beginn der Anpaarung bzw. der Brutzeit kann zur Verminderung der Eiablage und der Schlupfergebnisse führen. Wartezeit: Null Tage. Verschreibungspfl ichtig!
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Für alle, die hoch hinaus wollen.

mit LASOVAK PLUS
Paramyxovirose (PMV-1)-Impfsto� 

mit ZOOSAL T
Salmonella Typhimurium-Lebendimpfsto� 

Schützen Sie Brief- und Rassetauben gegen:

Paramyxovirose (PMV 1) Salmonellose

A m Beispiel von »Amadeus«, einem hollän-
dischen Reitponywallach, 19 Jahre, soll 

eine Behandlung vorgestellt werden, die sowohl 
adjuvant zur üblichen Therapie als auch allein 
angewendet werden kann: Die Behandlung 
durch eine Kombination von Wärme und Licht.

»Amadeus« ist ausgebildet bis zur S-Dressur, 
wird aber seit geraumer Zeit nur noch als Frei-
zeitpferd geritten. Er steht in einer Außenbox 
mit mindestens drei Stunden Weidegang jeden 
Tag. Im Frühjahr 2014 entwickelte sich ohne 
erkennbare Ursache eine typische Gelenksgalle.

Zwar führte 
diese Verände-
rung nicht zu 
einer eigentli-
chen Lahmheit, 
»Amadeus« ging 
lediglich nicht 
mehr taktrein, 
eine Lahmheit 
trat erst nach 
größerer Belas-
tung auf.

Die erste 
therapeutische 
Maßnahme be-
stand darin, den 
Bereich mit den 
üblichen Stall-

gamaschen zu schützen. Dies zeigte keinerlei 
Effekt, die Galle vergrößerte sich zusehends 
und tendierte zu einer Verhärtung.

Der Haustierarzt behandelte unter anderem 
mit Corticosteroiden, hyperämisierenden Ein-
reibungen, Blutegeln, Akupunktur und chine-
sischen Kräutern. Keine dieser Behandlungen 

führte zu einem dauerhaften Erfolg. Nach ei-
ner kurzzeitigen Besserung verhärtete sich die 
Galle wieder. 

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

Zu Beginn der Behandlung wies das Bein in 
Höhe der Gallen einen Umfang von 28,5 cm 
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 täg-
lich über vier 
Wochen. Im 
zweiten Mo-
nat wurde nur 
noch zweimal 
pro Woche be-
handelt und 

danach nur noch einmal wöchentlich.
Der gemessene Umfang über der Galle 

schwankt zwischen 25 cm und 26 cm, eine 
leichte Schwellung ist noch vorhanden, aber 

diese ist sehr weich. »Ama-
deus« zeigt keine Taktunrein-
heit mehr, geschweige denn 
eine Lahmheit.

Die belebende, energie-
spendende Wirkung einer 
langwelligen Rotlichtlampe ist allseits be-
kannt. In diesem Falle kommt die Rotlicht-
Wärme jedoch nicht von den kleinen LEDs 
in der Gamasche, sondern wird mittels einer 

Carbon-Faser auf 
die Haut übertra-
gen. Dadurch ist 
die Wärmestrah-
lung nicht mehr 
– wie bei der 
Wärmelampe – 
auf einen Kegel 
beschränkt, son-
dern wird auf 
eine Fläche abge-
geben. Dies führt 
wiederum zu ei-
ner verbesserten 
Durchblutung in 
dem bestrahlten 
Gebiet.

Der medizini-
sche Gebrauch von Licht einer bestimmten 
Wellenlänge ist schon seit über vierzig Jahren 
bekannt. Angewendet wird Nah-Infrarot-Licht, 
um Schmerzen zu lindern, oder Entzündungen 
und Ödeme zu behandeln, Wunden und an-
dere Schäden zu beheben. 

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

Photobiologische Effekte

Jedenfalls ist die Wirkung der Low-Level-
Light-Therapie (LLLT) »dosisabhängig«. In 
zahlreichen Studien konnte jedoch eine 
Zweiphasen-Dosis-Wirkung  beobachtet wer-
den, wobei niedrigere Lichtenergie bessere 
Ergebnisse hinsichtlich der Stimulierung von 
Gewebezellen und von Reparationsvorgängen 
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, ähnlich wie bei der Photosynthese der 
Pflanzen: Licht wird absorbiert und führt zu 
einer chemischen Veränderung. 

Die erste Voraussetzung für diese photo-
biologischen Effekte dieses energiearmen 
sichtbaren Lichts besteht darin, dass die Pho-
tonen von einem spezifischen Rezeptor auf 
molekularer Ebene absorbiert werden können. 
Beispiele für solche Photorezeptoren (oder 
Chromophoren) können gefunden werden im 
Chlorophyll, im Hämoglobin, 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 Körper eindringen kann. Es befindet 
sich ungefähr zwischen 600 nm und 1200 
nm Wellenlänge. Die Cytochrom-C-Oxydase 
als wichtiger Katalysator in der Atmungskette 
spricht beispielsweise auf eine Wellenlänge 
von 630 nm an. Aus diesem theoretischen 
Hintergrund kann man schließen, dass die 
Low-Level-Light-Therapie eine Vielzahl von 
Indikationen besitzt. Der therapeutische Ef-
fekt unter anderem auf Epithelgewebe, Bin-
degewebe, bei Schäden peripherer Nerven, 
auf Sehnen, Muskeln, Gelenken ist jedenfalls 
schon in zahlreichen Studien nachgewiesen.

Luisa Bartholomé, Erhard Schulze,  
44627 Herne

Erfolg mit Wärme und energiearmem Licht
Behandlungsansätze bei Fesselgelenksgallen zielen darauf ab, Umfangsvermehrungen zu 
reduzieren, schon bestehende Verhärtungen aufzuweichen und langfristig mögliche Lahm-
heiten zu verhindern. Eine alternativmedizinische Option ist die »Low-Level-Light-Therapie«, 
wie diese Fallbeschreibung zeigt.

Gallen

Gallen sind Umfangsvermehrungen sy-
novialer Strukturen. Durch eine idiopa-
thische Synovialitis kommt es zu einem 
chronischen Erguss. Es können sowohl 
Gelenke als auch Sehnenscheiden oder 
Schleimbeutel betroffen sein. Als Ursachen 
werden unter anderem Fehlstellungen, un-
physiologische Belastungen, Zerrungen 
oder kleinere Traumata diskutiert.         kw

(Oslo/aml) – Große Würfe sind in der Schwei-
nezucht ein wirtschaftlicher Erfolgsfaktor. 
Doch eine eingeschränkte Uteruskapazität 
und deren Einfluss auf die plazentare Aus-
tauschfläche und das Plazentagewicht setzt 
Grenzen.

Das Geburtsgewicht von Ferkeln korreliert 
eng mit der Mortalitätsrate 
und das fetale Wachstum 
ist wiederum stark abhängig 
von der Plazenta. Norwegi-
sche Wissenschaftler an der 
Norwegischen Schule für Ve-
terinärmedizin in Oslo haben 
mangels wissenschaftlicher 
Literatur die Frage nach der Rolle der Plazenta 
im Hinblick auf die Sterblichkeit neugebore-
ner Ferkel in einer Studie untersucht. Dazu 
wurden 386 lebend geborene Ferkel von 26 
Landrasse-Sauen während der Säugezeit un-
tersucht. Aus den Ergebnissen folgern die 
norwegischen Wissenschaftler, dass Ferkel mit 
einem geringeren Plazentagewicht und einer 
geringeren plazentaren Austauschfläche sowie 
in der Folge einem geringeren Körpergewicht 
und Body Mass Index eine geringere Überle-
bensrate hatten. Aus ihren Untersuchungen 

Parameter postpartale Überlebensrate

Ferkelzahl: Uteruskapazität begrenzt
wurde deutlich, dass die plazentare Austausch-
fläche und das Geburtsgewicht negativ mit 
der Anzahl lebendgeborener Ferkel pro Wurf 
korreliert. 

Im Versuch starben 16,8 % der lebend ge-
borenen Ferkel vor der fünften Lebenswoche, 
78,5 % davon bereits innerhalb der ersten 

drei Lebenstage. Auffällig, so 
die Wissenschaftler, seien bei 
den verstorbenen Ferkeln die 
erhöhten Laktatwerte und ge-
ringere Hämoglobinkonzent-
rationen sowie ein niedrige-
rer Hämatokritwert gewesen. 
Einen weiteren Einfluss auf 

die Mortalitätsrate sehen die Forscher in der 
Qualität der Nabelschnur. So führe eine beschä-
digte Nabelschnur zu einem höheren Risiko, 
die Säugezeit nicht zu überleben als bei Ferkeln, 
die eine intakte Nabelschnur aufwiesen. Auch 
war der Vitalitätsindex der Ferkel mit intakter 
Nabelschnur höher. Die Studie ergab außerdem, 
dass die verstorbenen Ferkel im Blutspiegel am 
ersten Lebenstag niedrigere Werte bei Immun-
globulin G und Albumin aufwiesen. Weiter fiel 
eine positive Korrelation des Albumin-Spiegels 
mit der plazentaren Austauschfläche auf.

Foto: Pferdeklinik Bargteheide

Fotos: Schulze

Foto: Agrarfoto
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Met de Moyave pad heb ik eindelijk een apparaat dat 
ik zowel voor profylaxe als voor therapie kan gebrui-
ken. Het apparaat is effectief, ligt lekker in de hand en 
is makkelijk schoon te maken. Dankzij de combinatie 
van rood led-licht en infrarode warmte bereiken we 
goede resultaten. Ik heb een praktijk voor kleine huis-
dieren en ik gebruik de pad graag na goudacupunctuur 
bij honden. In onze praktijk hebben we daar hele goede 
ervaringen mee, vooral bij honden met spondylose. In 
de ontwaakfase leg ik de pad op hun rug om hun spie-
ren te ontspannen. Zo levert de hele behandeling nau-
welijks ongemak op voor het dier. De vooraf ingestelde 
programma’s maken het mogelijk om de behandeling 
af te stemmen op de behoefte van de individuele hond.

Erhard Schulze

Dierenarts, gespecialiseerd in 
acupunctuur en goudacupunctuur 
bij paarden en kleine huisdieren

Monika Bartholomé

Dierenarts, gespecialiseerd in 
acupunctuur bij paarden

Onze paarden hebben vaak last van blokkades in de rug, de 
lendenstreek of de sacro-iliacale gewrichten. Bij deze aan-
doeningen is de pad echt een uitkomst. Hij is heel eenvoudig 
te gebruiken en paarden wennen er snel aan. Verder gebru-
iken we de MOYAVE VET pads op diverse manieren bij ver-
stoorde wondgenezing, gezwollen pezen of peesontsteking.

VETimpulse · 24. Jahrgang · Ausgabe 8 · 15. April 2015

Alternatieve therapie bij gallen
Succes met warmte en energiearm licht
De behandeling van gallen aan het kootgewricht zijn meest-
al bedoeld om de omvang ervan  te verkleinen en om reeds 
bestaande verhardingen te verzachten en op termijn kreu-
pelheid voorkomen. Een medisch alternatief is de »Low Le-
vel Light therapie«, zoals u in dit voorbeeld kunt lezen.

De behandeling, die in het voorbeeld van `Amadeus´, een Nederlandse 
ponyruin van 19 jaar, wordt gepresenteerd, kan zowel ondersteunend 
als uitsluitend worden toegepast: een behandeling met een combina-
tie van warmte en licht. ´Amadeus´ is opgeleid tot de Z-dressuur, maar 
hij wordt al enige tijd als vrijetijdspaard gebruikt. Hij staat in een bui-
tenstal en heeft dagelijks minstens drie uur weidegang. In de lente van 
2014 trad er, zonder een kenmerkende oorzaak een gewrichtsgal op. 
Deze leidde weliswaar niet meteen tot kreupelheid, de pony liep alleen 
niet meer tactzuiver. Pas na zwaardere belasting liep hij ook kreupel. 
Als eerste therapeutische maatregel werd het been rondom de gal 
met de gebruikelijke stalpeesbeschermers afgedekt. Dit had geen ef-
fect: de gal groeide niettemin en had de neiging tot verharden. 
De dierenarts heeft de pony onder andere behandeld met corticoste-
roïden, met doorbloeding bevorderende smeersels, bloedzuigers, acu-
punctuur en Chinese kruiden. Geen van deze behandelingen leidde tot 
een duurzaam resultaat. Na een kortstondige verbetering was de gal 
verder verhard.
In oktober 2014 werd Amadeus met een combinatie uit Low Level 
Light en warmtetherapie behandeld. Bovendien werden pijpkousen 
gebruikt waarin 45 leds waren verwerkt en die oplichten met een golf-
lengte van 632 nm. Deze leds zijn ingebed in carbonvezels, die door 
stroom worden verhit en voor een brede oppervlaktewarmte zorgen 
van 8–12 μm golflengte. 
Aan het begin van de behandeling had het been ter hoogte van de gal 
28,5 cm omvang. Meteen na de eerste behandeling was dat nog maar 
26 cm. Na ongeveer een uur was het been weer tot 28 cm dikte ge-
zwollen. Naar aanleiding hiervan werd Amadeus vier weken lang da-
gelijks behandeld. In de tweede maand werd hij nog maar twee keer 
per week behandeld en daarna nog maar eens in de week. 
De gemeten omvang direct boven de gal schommelt tussen de 25 en 
26 cm. Er is nog steeds een lichte zwelling, maar deze is zacht. Ama-
deus loopt inmiddels weer tactzuiver en zonder een spoor van kreu-
pelheid. 
De stimulerende, stimulerende werking van een langegolf rood-licht-
lamp is welbekend, maar in dit geval wordt het rode licht noch de 
warmte met kleine leds via de pijpkous overgebracht, maar door mid-
del van carbonvezels direct op de huid. Daardoor is de warmtestraling 
niet – zoals bij een warmtelamp – beperkt tot een kegel, maar wordt 

deze verdeeld over een breed oppervlak. Dit geeft een betere doorbloe-
ding in het bestraalde gebied. 
De medische toepassing van licht van een bepaalde golflengte is al 
meer dan veertig jaar bekend. Behandelingen met naburig infrarood-
licht worden toegepast om pijn te verlichten, om ontstekingen en oede-
men te behandelen en wonden of andere schade te genezen. 
In de klassieke geneeskunde is deze therapievorm zeer controversieel. 
Dat komt mogelijk omdat de biochemische mechanismen van deze the-
rapie nog niet goed bekend zijn en de uitkomsten van onderzoeken naar 
de golflengte, stralingsdichte en – sterkte, de behandelingsintervallen 
etc. zeer verschillend zijn.

Fotobiologische effecten

De werking van de Low Level Light therapie (LLLT) hangt in elk geval af 
van de dosering. Uit talrijke studies kon een werking in twee fases wor-
den geconstateerd, waarbij de lagere lichtenergie gunstiger resultaten 
omtrent stimulering van weefselcellen en herstel vertoont. Dat maakt 
ook duidelijk dat het bij bestraling met licht niet gaat om een thermisch 
proces, maar om fotochemische effecten, conform de fotosynthese van 
planten: het licht wordt geabsorbeerd en leidt tot een chemische aan-
passing. 
Een eerste voorwaarde voor dit fotobiologisch effect van het energie-
zuinige zichtbare licht is dat de fotonen door een specifieke receptor 
kunnen worden geabsorbeerd op moleculair niveau. Voorbeelden voor 
dergelijke fotoreceptoren (of chromoforen) zitten in chlorofyl, hemoglo-
bine,  myoglobine, flavoproteïnen, porfyrinen en in de cytochroom-C-
oxidasen.
De tweede voorwaarde zijn de optische eigenschappen van het weefsel. 
Hier vertoont zich een optische venster´ waardoor maximale straling 
het lichaam in kan dringen. Dit venster ligt ongeveer op een golflengte 
tussen 600 nm en 1200 nm. De cytochroom-C-oxidase reageert als een 
belangrijke katalysator in de ademhaling bijvoorbeeld op een golflengte 
van 630 nm. Uit deze theoretische achtergrondgedachte kun je aflei-
den, dat de Low Level Light therapie bij veel indicaties een oplossing 
biedt. Het therapeutische effect op onder andere het epitheelweefsel, 
bindweefsel bij schade aan perifere zenuwen, op pezen, spieren en ge-
wrichten werd al eerder bewezen in diverse studies.

Luisa Bartholomé, Erhard Schulze, 44627 Herne, Duitsland

Gallen:

Gallen zijn vergrotingen met synoviale structuren. De idiopathische 
synovialitis leidt tot een chronische uitstorting. Daarbij kunnen de ge-
wrichten maar ook de peesschedes of slijmbuidel aangedaan zijn. De 
mogelijke oorzaken zijn onder andere verkeerde stelling, niet fysiologi-
sche stress, verrekkingen of kleinere traumata´s.
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Deze processen zijn in alle cellen ge-
lijk en we hebben – ongeacht of het gaat 
om spiercellen, zenuwcellen, bindweef-
selcellen etc.  – een positief effect van het 

stimuleren van de ademhalingsketen in 
de verschillende weefselsoorten. Enkele 
cases verduidelijken de mogelijke the-
rapeutische bandbreedte.
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Abf. 5: Licht therapie

Froni is een Leonberger en heeft last 

van een ernstige, actieve spondylo-

sis, waardoor de hond soms niet kan 

opstaan of gaan liggen. De röntgenfoto 

laat daar geen twijfel over bestaan.

Een pijnbehandeling met medicijnen 

is bij Froni uitgesloten, omdat ze geen 

enkele medicijnen goed verdraagt. Zij 

komt met onregelmatige tussenposes 

naar de praktijk en wordt met de 

gecombineerde warmte-licht-therapie 

behandeld. Al na 20 minuten leidde de 

behandeling tot duidelijke verbetering. 

Andere maatregelen zijn vooralsnog 

niet nodig.

Eigen praktijk van 1984 tot 2010 

gespecialiseerd in kleine dieren en 

paarden. Sinds 1992 bezig met acu-

punctuur en de aanvullende aandui-

ding `Acupunctuur´ bij de Orde van 

geneesheren voor dieren. Talrijke pu-

blicaties over goud-acupunctuur en de 

Yamamoto New Scalp Acupuncture in 

verschillende tijdschriften, regelmatige 

lezingen op (inter)nationale congressen 

zoals IVAS (International Veterinary 

Acupuncture Society), WATCVM (World 

Association of Traditional Chinese 

Veterinary Medicine), auteur van een 

boek over Yamamoto New Scalp Acu-

puncture. In 2014 oprichting van een 

Centrum voor diergeneeskunde d.m.v. 

Traditionele Chinese Diergeneeskunde 

in Herne - www.tiecam.de

Afb. 6: röntgenfoto Froni: spondylosis

Afb. 7: Froni met vlakke pad

Case 1 Froni

Erhard Schulze,
dierenarts

FOt OAcept Or

hv, 600-900 nm

Mit OchOnDriËn

cYt OchrOOM-c-OXiDAsen

ADeMhALinGsKeten

ceLMeMBrAAn
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Amadeus is een 19-jarige Nederlandse 

rijpony, opgeleid tot Z-dressuur. Hij heeft een 

gal op het kootgewricht zonder een duidelijk 

herkenbare uitwendige oorzaak. Geen enkele 

behandeling bood een goede oplossing. 

Na de eerste behandeling slonk de omvang 

van de gal van 28,5 cm naar 26 cm, maar 

groeide dan na 30 minuten weer naar 28 

cm. De pony werd een maand lang dagelijks 

behandeld. 

Vervolgens werd hij wekelijks behandeld en 

na 3 maanden was de gal op het kootge-

wricht verdwenen (Afb. 10).

Dat pijn niet alleen op basis van ortho-

pedische problemen kan worden behan-

deld, maar dat ook begeleiding van een 

medische interne behandeling mogelijk is, 

daarvoor is Jamie een voorbeeld.

De kater heeft last van het feline urologi-

sche syndroom (FUS) en spant vanwege de 

pijn in de nieren zijn hele rug. Hij ontspant 

al duidelijk tijdens de behandeling.

Case 2

Case 3

Amadeus

Conclusie

Jamie

Afb. 8: Amadeus (voor de behandeling)

Afb. 11: Jamie

Afb. 9: Amadeus met pijpkous Afb. 10: Amadeus (na de behandeling)

Dankzij de gecombineerde warmte-licht-
therapie bestaat er een therapievorm die 
op zichzelf, maar ook als begeleidende 
therapeutische behandeling kan worden 
aangewend, of als profylaxe. De veelzijdi-
ge indicaties ontstaan uit het onderliggen-
de mechanisme van de lichttherapie. De 
zwaartepunten van behandeling vormen 
de spieren, fasciën, pezen en gewrichten, 
plaatselijk begrensde zenuwschade, net als 
pijnbehandeling. Een groot voordeel is 
bovendien, dat warmte en licht afzonder-
lijk kunnen worden toegepast en dus ook 
patiënten kunnen worden behandeld, bij 
wie een contra-indicatie tegen warmte 
heerst, bijv. zwerende wonden. 

Deze innovatieve therapeutische 
mogelijkheden maken de behandeling 
relatief eenvoudig toe te passen. 

Erhard Schulze, 
dierenarts, Herne, Duitsland
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Update 26.8.2015

UPDATE 26. AUGUSTUS 2015

Het regeneratieproces werd tot nu toe ondersteund 
met meerdere echo’s (5 c. q. 10 weken na de PRP 
therapie met MOYAVE). Daarbij werd een duidelijk re-
generatie van peesvezels geconstateerd rondom de 
aangetaste pees. Bij de laatste controle toonde de 
patiënt tijdens het draven geen kreupelheid meer. 
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Behandeling van een 
acute hevige tendinitis en 
gescheurde peesfibrillen

Volgens het voorlopig bericht heeft de 
22-jarige pony `Rübezahl´ op 5 juni 
2015 in de wei een ernstige beschadi-
ging aan een pees in het rechter voor-
been opgelopen.

Op basis van het echografisch on-
derzoek kon een hevige tendinitis aan 
de oppervlakkige buigpees met zwaar 
gescheurde pezen worden gediagnosti-
ceerd (zie echografie foto 1).

Na een terstond ingrijpen met be-
hulp van een steunverband en het toe-
dienen van NSAIDs werd op 18 juni 
2015 een intratendineuze injectie van 
een E-PET trombocyten concentraat 
toegediend. Bij een dergelijk proces 
wordt bloed afgenomen, gefilterd en 
met behulp van de omgekeerde stro-
ming van een elutie oplossing terug-
gewonnen. Middels een echo werd een 
naald in het midden van de laesie van 
de pees gestoken en de oplossing toe-
gediend. 

Het noodzakelijke revalidatiepro-
gramma werd met behulp van echo-
grafisch onderzoek gevolgd. Boven-
dien heeft de eigenaar van het paard 
na de behandeling van deze blessure 
dagelijks de combinatietherapie Low 
Level Light en infraroodwarmte toe-
gepast. Hierbij dringt licht met een 
zichtbare rode golflengte (632 nm) en 
medisch relevante infraroodwarmte in 
het weefsel. Door  verbetering van de 
doorbloeding en het activeren van de 
cytochroom-C-oxidasen wordt de cel-
functie geactiveerd. Dit leidt tot een 
snellere afvoer van weefselvocht bij 
zwellingen. Bovendien zorgt het voor 
een sneller herstel van de cellen bij be-
schadiging. Deze processen zijn bij alle 

Foto 1: tendinitis aan de oppervlakkige buigpees met een zwaar gescheurde pees (8 juni 2015)

Foto 2: herstel van peesvezels na de combinatietherapie (16 juli 2015)
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TCM AUGUST BRODDE 
Chinesische Medizin

Tierakupunktur Ausbildung
Ihr Handwerkszeug für die moderne Tierpraxis
ab 31.10.2015

AUGUST-BRODDE-SCHULE / ABZ-WEST E.V.
Am Brögel 13
42285 Wuppertal

Telefon 0202-2 54 40 70
Fax 0202-2 54 40 71
E-Mail info@akupunktur-lernen.de
Internet www.akupunktur-lernen.de

Das Original 
seit 12 Jahren
Lernen Sie von den Experten.

 Akupunktur
 Laserakupunktur
 Tuina Massage
 praktisch am Tier

u.a. mit 
Dr. med. Michael Weber
Susanne Kirsten
Christiane Tetling

www.akupunktur-lernen.de/tierakupunktur

Akkreditiert vom FNT e.V.

haben wir einen positiven Eff ekt bei ver-
schiedenen Gewebearten.

Der Regenerationsprozess wurde bis-
lang durch eine weitere Ultraschall-Un-
tersuchung (ein Monat nach der PRP-
Th erapie) kontrolliert; dabei zeigte sich 

Dr. SendlhoferRübezahl mit Tierbesitzerin
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Low Level Light IR-Therapie

Anzeige

eine deutliche Neubildung von Sehnenfa-
sern im Bereich des Sehnendefektes (sie-
he Bild 2).

In Kombination mit einer intensiven 
veterinärmedizinischen Th erapie dürfte 
die Anwendung der Low-Level-Light/IR-

Kombinationstherapie eine schnellere Re-
paration von Sehnenschäden beim Pferd 
bewirken.

Dr. Andreas Sendlhofer, 
Klagenfurt

Rübezahl met de eigenaar Dr. SendlhoferLow Level Light IR-Therapie
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cellen gelijk – of het nu gaat om spier-
cellen, bindweefselcellen of zenuwcellen 
etc. Deze behandeling heeft een positief 
effect op de diverse soorten weefsel. 

Het regeneratieproces werd tot nu 
toe door een echografisch onderzoek 
(een maand na de PRP therapie) ge-

controleerd. Daarbij werd een duidelijk 
herstel van vezels rondom het peesletsel 
geconstateerd (zie ook echo foto 2)

In combinatie met een intensieve 
diergeneeskundige therapie zal de toe-
passing van de Low Level Light en in-
fraroodwarmte combinatietherapie 

voor een voorspoediger herstel van 
peesschade bij het paard zorgen.

Dr. Andreas Sendlhofer
Klagenfurt

Echografiebeeld van 26 augustus 2015 - © Dr. Sendhofer

Kerstin Dratwa

Dierenfysiotherapeut gespecialiseerd in honden

Dankzij de MOYAVE pad kan ik als hondenfy-
siotherapeut oudere honden helpen die be-
wegingsproblemen hebben door spondylosis 
of artrose. Bij jonge honden of sporthonden 
kunnen spieren en banden c.q. pezen worden 
voorbereid op belasting. De MOYAVE VET pad 
is in mijn praktijk een vast deel van de manue-
le therapeutische behandeling.



Ronja

Casusverslag: Nimrod

Zwarte labrador: artrose met botsplinters in het gewricht

Het probleem:
 • Artrose in het linker schoudergewricht bij de 

12-jarige Labrador Nimrod. Behandeling door 
toediening van 35 mg pijnstillers/onstekings-
remmers per dag. Niettemin aanzienlijke maan-
denlange beperking.

 • 30 mei 2015: aanvang behandeling met pro-
gramma 2

 • 01 juni 2015: eigenaar geeft positieve terug-
koppeling. Nimrod loopt duidelijk beter. 

 • 12 juni 2015: Nimrod loopt soepel en zonder 
problemen. Reductie van de medicijnen. 

 • 15 juni 2015: medicatie volledig gestaakt.
 • 08 augustus 2015: hond loopt opnieuw enigs-

zins mank. Gedurende een week toediening van 
een combinatie van programma 9 en ontste-
kingsremmers en pijnstillers met de werkende 
stof meloxicam (30 mg).

 • 15 augustus 2015: programma 2
 • 30 augustus 2015: medicatie gestaakt.
 • Verdere behandeling naar behoefte, om zo min 

mogelijk medicatie toe te dienen.

Toepassing met MOYAVE P45 vlakke pad

Röntgenfoto

Casusverslag: Ronja

Franse buldog – werveldeformatie en hernia

Het probleem:
 • Het probleem
 • Ronja, 6-jarige Franse buldog
 • Diagnose met 14 maand en: meerdere gede-

formeerde overgangen aan de wervels, vern-
auwde en misvormde intervertebrale spleten 
en druk op de neuroforamina

 • Prognose: een beduidend kortere levensduur 
van Ronja

 • Tijdens een eerste therapie door een dierfysio-
therapeut werden de spieren met behulp van 
zachte technieken ontspannen.

 • Spieropbouw door wekelijkse zwemtraining
 • Tussendoor pijnlijke ontstekingen aan de gede-

formeerde wervels
 • De hond verstijft zijn bewegingsapparaat – 

aanraken onmogelijk.
 • Symptoombestrijding met cortison – lichte 

verbetering

Verloop:
 • Mei 2014: pijn op kortere afstanden -> toedie-

ning van cortison
 • Sinds mei 2015: ondersteuning van de therapie 

met MOYAVE P45 vlakke pad – programma 8 
(infrarood continu bedrijf)

 • Langzame ontspaning en na 1 week pijnvrij 
(zonder cortisoninjectie)

Röntgenfoto

Bruine labrador: artrose in beide heupgewrichten

Het probleem:
 • Artrose in het rechter en linker heupgewricht bij 

de 7-jarige labrador Joppe. Behandeling met to-
ediening van 30 mg pijnstillers/onstekingsrem-
mers per dag (werkzame stof: meloxicam). Ma-
andenlange bewegingsbeperking en vermin-
derde levenslust.

 • 4 juli 2015: goudacupunctuur door Erhard 
Schulze gepland op 11 juli 2015. In de week 
daaraan voorafgaand is het de bedoeling om 
ontspanning te bereiken. Aanvang van de be-
handeling met programma 6.

 • 5 juli 2015: na 2 behandelingen is de eigenares-
se enthousiast: `Joppe is er dol op´. De hond be-
weegt zich aanzienlijk beter.

 • 6 juli 2015: overstappen op programma 2 en 
halvering van de medicatie.

 • 7 juli 2015: Joppe heeft weer plezier met lopen 
en het gaat steeds beter met hem.

 • 10 juli 2015: het gaat goed met Joppe. 
 • 11 juli 2015: de goudacupunctuur bij dieren-

arts Erhard Schulze in Herne verloopt uitste-
kend. Een deel van de dagelijkse nazorg vormt 
de Moyave PAD met programma 2.

Toepassing met MOYAVE P45 vlakke pad

Casusverslag: Joppe

Het probleem:
 • Nala, 5 jaar, Labrador
 • Hernia in de lumbale wervelkolom
 • Eind juni 2015: ledematen achter volledig ver-

lamd
 • 12 dagen verblijf in de dierenkliniek voor een be-

handeling met medicijnen
 • Aansluitend gestart met fysiotherapie voor hon-

den
 • Tot begin augustus bovendien 3 x per week ma-

nuele therapie
 • Onderwaterloopband en Moyave pad program-

ma 7 op de lumbale wervelkolom en programma 
2 op de voorste ledematen

 • Begin augustus tot eind september 2 x per week 
fysiotherapie

 • Vanaf eind september nog 1 x per week fysio-

therapie > ca. 10 min. massage van de overbe-
laste delen – de voorste ledematen en de cervi-
cale wervelkolom/thoracale wervelkolom

 • Passief bewegen van de gewrichten van de ach-
terste ledematen

 • Moyave pad op de lumbale wervelkolom met 
programma 7 + ca. 12 min onderwaterloopband

Casusverslag: Nala

Nala – hernia in de lumbale wervelkolom
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VAN DR. DAVID TIJSSEN

CASUSVERSLAG PAARD

RONDOM DE PEES VAN DE MUSCULUS INTEROSSEUS MEDIUS

ZWELLING
Voorlopig rapport

Consensus is een 15-jarig paard uit Den 

Burg op Texel. De eigenaresse neemt 

met Consensus deel aan de Concours 

Complet (CC). Consensus had een 

zwelling rondom de pees van de mus-

culus interosseus medius van zijn rech-

ter voorbeen. De blessure werd veroor-

zaakt door een trap van het achterbeen 

tegen het rechter voorbeen, precies 

boven de voorste beenbeschermer.

Diagnostiek

Vervolgens werd Consensus grondig 

onderzocht. Ondanks echografie en 

röntgen kon een nauwkeurige noch 

aanzienlijke diagnose worden gesteld.

Verloop

Vanwege de zwelling kon de eigena-

resse met Consensus niet deelnemen 

aan wedstrijden. In de eerste week was 

het been op die plek sterk gezwollen 

en ontstond vocht tussen de pezen. 

Het resultaat was een ernstige kreu-

pelheid.

Therapie

Wij zijn begonnen met behandelingen 

uit de traditionele gezondheidszorg. 

De gekozen therapie omvatte ontste-

kingsremmers, echter, dit bracht niet 

het gewenste resultaat. We hadden 

verwacht, dat de zwelling toen lang-

zaam aan zou slinken.

Verdere diagnostiek en 
verloop van de behandeling

De begeleidende diagnostiek heeft 

evenmin vermeldenswaardig inzicht 

opgeleverd. Op de scans waren geen 

veranderingen te zien – alleen de 

vloeistof tussen de pezen. De zwelling 

was weliswaar in de ochtend minder, 

maar het weefsel rondom de pees van 

de musculus interosseus medius werd 

zelfs na weinig inspanning weer warm 

en dik. We zagen geen mindering van 

de zwelling en de vochtophoping. In de 

eerste 6 weken was er nauwelijks posi-

tieve reactie op de therapie.

CONSENSUS IN ACTIE: 
CONCOURS COMPLET IS EEN 

VAN DE DRIE OLYMPISCHE 
PAARDENSPORTEN: DIT 

CONCOURS WORDT 
OOK DE KROON VAN DE 

PAARDENSPORT GENOEMD. 
CONCOURS COMPLET 

BESTAAT UIT DE DISCIPLINES 
DRESSUUR, SPRINGEN EN 

CROSS COUNTRY. 
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Verdere therapie

Vervolgens zijn we gestart met onder-

steuning van de traditionele behande-

ling door begeleidende therapieën: 

Low Level Light en infraroodwarmte. 

We hebben therapeutische pijpkou-

sen aangelegd, waarin 45 hoogpres-

tatie leds zijn verwerkt, die koud pul-

serend rood licht met een golflengte 

van 632 nm afgeven. In de therapeu-

tische pijpkous wordt gelijktijdig een 

door stroom verwarmde Carbon vezel 

over een breed oppervlak verdeeld, 

warmte in een medisch relevant be-

reik van 8-12 μm golflengte afgege-

ven. In de 7de therapieweek kozen we 

voor een therapeutisch programma 

met een hoge intensiteit van koude, 

pulserend rood licht bij 5 Hz in combi-

natie met langdurige infraroodwarmte. 

Zoals verwacht leidde dit in de eerste 

twee dagen tot een lichte zwelling van 

het been. Consensus reageerde heel 

goed op deze intensieve therapie – de 

therapie werd samen met de injecties 

met onstekingsremmers gedurende 

drie weken toegepast. Aan het be-

gin van de 10de week was de zwelling 

zichtbaar minder en de intensiteit van 

het therapieprogramma werd ver-

laagd. Deze verlaging vanaf de 11de tot 

en met de 14de week bood het weefsel 

tijd om optimaal te regenereren. Door 

deze injecties (elke paar weken) kon 

de ontsteking rondom de pees van de 

musculus interosseus medius worden 

voorkomen.

Begin van de training

In de 14de week werd begonnen met 

een lichte training van het paard. Aan 

het einde van de 16de week (eind juli 

2015) konden paard en ruiter weer 

hun normale zware training opnemen. 

Consensus loopt weer als vanouds. 

Om ervoor te zorgen dat het succes 

ook duurzaam is, worden de therapeu-

tische pijpkousen (Low Level Light/in-

frarood) ook voor profylaxe toegepast 

en vóór de training intensief gebruikt.

Therapieverloop met de 
therapeutische pijpkous

00 20 mei: start met programma 7 

infrarood + pulserend, koud rood 

licht met 5 Hz met hoge intensiteit.

00 22 mei ´s ochtends: been zwelt op. 

In de loop van de dag: toename 

van de zwelling.

00 10 juni: het been is duidelijk slan-

ker. Overstap naar programma 2.

00 27 juni: het been blijft slank en 

Consensus voelt zich uitstekend.

00 10 juli: begin van de training.

00 26 juli: lichte zwelling – maar geen 

verandering voor of na de training.

00 Eind augustus: het been zwelt niet 

op tijdens een zware training.

00 30 augustus: deelname aan de 

eerste CC-wedstrijd.

00 Medio september: nog twee deel-

names aan CC-wedstrijden met 

een tweede plaats in de klasse M.

00 Regelmatig: gebruik van de 

MOYAVE VET vooral als profylaxe 

voor de training.

Foto: Tijssen

Foto: Tijssen

BEHANDELING MET DE
THERAPEUTISCHE PIJPKOUS

VOOR DE BEHANDELING

Foto: Tijssen

DR. DAVID TIJSSEN
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H45 PIJPKOUS

P45 VLAKKE PAD

D63 - PAD VOOr DE gEwrIcHtEn 

nieuw !

LOW LEVEL LIGHT
HIGH POWER LEDS

CARBON INFRAROODWARMTE
240 cm2 OPPERVLAKTE

3D FUNCTIONELE WEEFSELS
ADEMEND

P27 VLAKKE PAD*

H27 PIJPKOUS*


