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Herzenssache Hund

Als Initialzlinder fiir die Entwicklung der
biomolekularen Organtherapie sind Ver-
suche am lebenden Tier hier einmal ganz
anders zu sehen. Nach dem Motto ,Tiere
lassen sich nicht von Placebos tduschen”
liegen die Wurzeln dieser Behandlungs-
form in der Veterindarmedizin - und sie hat
sich (nicht nur) hier seitdem vielfach be-
wahrt. Aus 6konomischen Griinden kommt
diese Therapieform freilich hauptsachlich
nur den Haustieren zugute, doch zumeist
mit geradezu erstaunlichem Erfolg. Die
Bereitschaft und Akzeptanz bei den Tier-
halter/inne/n jedenfalls ist durchaus vor-
handen - nicht zuletzt durch die positive
Mund-zu-Mund-Propaganda. Gar mancher
ist nach Aussage von Kollegen sogar eher
bereit, in die Gesundheit seines vierbeini-
gen Lieblings zu investieren als in die ei-
gene. Eine geplagte Rheumapatientin je-
denfalls war begeistert von der wunder-
samen Heilung ihres Hundes, meinte aber
auf den Rat des Tierarztes hin, eine sol-
che Gelenktherapie kdnne auch ihr guttun:
,....das kriege ich doch von meiner Kran-
kenkasse nicht bezahlt...!"

Einen groBen Vorteil haben betagte Tiere,
die krank sind und Schmerzen haben, uns
Menschen gegentiiber zweifelsohne: man
darf sie, wenn es notwendig wird, ohne
groflere Umstande endgliltig von ihrem Lei-
den befreien. Vorausgesetzt, der Tierhal-
ter kann sich rechtzeitig dazu durchringen.
Bis es allerdings soweit ist, gibt es fiir den
naturheilkundlich aufgeschlossenen Tier-
arzt noch das Potenzial, Leiden zu lindern
und im Rahmen seiner Maglichkeiten den
Patienten wieder soweit auf Vordermann
zu bringen, dass dieser zumindest seine
letzte ihm verbleibende Zeit noch bei rela-
tiv guter Lebensqualitat verbringen kann.

Dafirist die biomolekulare vitOrgan-The-
rapie bei ihren Anwendern bekannt.

Das Geheimnis dabei ist, die kdrpereige-
nen Regulationsmechanismen zu unter-
stiitzen bzw. wieder in Gang zu bringen -
eine Spezialitat der Organpraparate, aus
deren Repertoire sich der versierte Tier-
arzt nach allen Regeln der Naturheilkunst
trefflich zu bedienen vermag. Entwickelt
aus der Zellulartherapie von Prof. Niehans,
wurde die ganz besondere Theurer'sche
Aufbereitungsmethode verfeinert und im-
munologisch sicher gemacht bei gleichzei-
tiger Erhaltung der Organspezifitat - ein
Geniestreich, der dieser Therapieform zu
weltweiter Beliebtheit verholfen hat - bei
Mensch und Tier. Einziger Wermutstrop-
fen: sie wird allzu oft erst angewandt, wenn
alle anderen Behandlungsansatze versagt
haben und der Therapeut .mit seinem La-
tein am Ende” ist - doch selbst dann mit
bemerkenswerten Erfolgen...

Ab einem Alter von 10 Jahren nimmt die
Haufigkeit von Herzleiden bei Hunden dras-
tisch zu, gut die Halfte der Tiere erkrankt
daran. Neben den medikamenteninduzier-
ten Falleninfolge der Nebenwirkungen tre-
ten vor allem degenerative Herzklappen-
veranderungen (Endokardiosen) auf, allen
voran Mitralklappeninsuffizienzen mit Kom-
plikationen wie Arrhythmien und Durchblu-
tungsstorungen des Herzmuskels. Beson-
ders gefahrdet sind kleine bis mittelgrofle
Rassen wie Yorkshire Terrier, Dackel oder
Zwergpudel. Nicht selten fiihren Sklerosen
in den Koronargefaflen zum Infarkt. Auch

Arteriosklerosen und andere degenerative
vaskuldre Veranderungen sowie ausgeprag-
te Hypertonien sind an der Tagesordnung,
doch scheinen sie fiir das canine Gefafisys-
tem im Gegensatz zu dem des Menschen
keine Gefahr darzustellen.

Altere Hunde sind jedoch naturgemaf wenig
stressresistent, weil ihr Organismus nicht
mehr angemessen auf eine betaadrener-
gische und sympathische Stimulation zu
reagieren vermag. Den Hunden bleiben al-
tersgemafe Gebrechen also keineswegs er-
spart, doch sind ihre physiologischen Sys-
teme offenbar anpassungsfadhiger als die
des Menschen und tolerieren metabolische
Veranderungen eher als sie. Nicht verwun-
derlich, dass flexible Organismen folglich
auch gut auf biomolekulare Stimulations-
reize von auflen ansprechen. Die kompen-
satorischen Mechanismen sind selbst bei
alten Hunden noch so gut intakt, dass al-
lenfalls geringgradige Herzinsuffizienzen
(Phase | oder Phase 1] auftreten, Dekom-
pensationen oder bleibende Herzschaden
dagegen sind duflerst selten.

.Hund und Herrchen mochten am Liebsten
zusammen alt werden. Die Revitalisierung
von Stoffwechsel und Herz-Kreislauf-Sys-
tem ist von daher auch in der Tiermedizin
ein brennendes Thema, weil die Tierbe-
sitzer meist sehr an ihrem Liebling han-
gen, der schon seit vielen Jahren ihr Freund
und Hausgenosse ist - und nicht zuletzt
auch ihr standig verfligbarer und gedul-
diger Ansprechpartner...”, Dr. Barbara As-
bock-Mayr, Tierarztin aus Oberstdorf im
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Allgdu, plaudert hier ,aus dem Nahkdst-
chen” und berichtet von ihrem Patienten
.Cherry”, einem 14jahrigen Pudel-Cocker-
Mischling, der nach Aussage seiner Be-
sitzerin ein schon recht beunruhigendes,
nicht mehr artgerechtes Verhalten an den
Tag legte. ..Er war teilnahmslos und wollte
nicht mehr laufen, verweigerte sein Futter
und musste sich haufig erbrechen. Die kli-
nische Untersuchung ergab zwar lediglich
eine leichte Herzinsuffizienz, die Laborpa-
rameter GPT (Glutamat-Pyruvat-Transa-
minase), GLDH (Glutamat-Dehydrogena-
sel, Harnstoff und Kreatinin waren jedoch
zum Teil um das Doppelte des Normalwer-
tes erhoht - Hinweis auf ein altersentspre-
chend typisches hepato-renales Syndrom.

Der Hund bekam ein spezielles Diatfutter
verordnet. Um der drohenden Stoffwech-
selentgleisung entgegenzuwirken und zu-
gleich das Herz-Kreislauf-System zu unter-
stitzen, habe ich unverziiglich die Behand-
lung mit dem metabolisch aktiven Praparat
NeyDIL Nr. 61 D4 pro vet. eingeleitet. Ge-
maf dem aus der Humanmedizin bekann-
ten Praparat FegaCoren Nr. 61 enthélt es
Organe fir die Verdauung wie Leber und
Pankreas, aber auch weitere Faktoren wie
Herz, Milz und Niere. Nach den Erfahrun-
gen von Dr. Baldur Ebertin aus Bad Wild-
bad kann man damit Stauungen und Blocka-
den l6sen und die Regeneration fordern.
Dariber hinaus hielt ich es fiir sinnvoll, die
Therapie zu erganzen mit NeyDIL Nr. 63
D4 pro vet. speziell zur Unterstiitzung der
Nieren gemafR dem aus der Humanmedizin
bekannten NeyNerin Nr. 63. Die Behand-
lung erfolgte dreimal wochentlich, insge-
samt 10 Injektionen mit beiden Praparaten
zusammen in der Mischspritze. Meiner Er-
fahrung nach ist die komprimierte Therapie
mit moglichst wenig Spritzen hinsichtlich
der Compliance besser fiir den Hund und
- je nach dessen Temperament und Ver-
fassung - mitunter auch fiir den Tierarzt...

Bereits nach kurzer Zeit ging es dem Hund
merklich besser. Am Ende der vierwdchigen
Therapie war ,Cherry” so munter, dass ich
aufgrund der finanziellen Situation der Be-
sitzerin auf weitere Injektionen, die ich sonst

tblicherweise zur Konsolidierung verabrei-
che, in diesem Fall verzichtet habe. Und das
Beste kommt noch: die erneute Kontrolle
der Laborwerte eine Woche nach Abschluss
der Behandlung ergab, dass sich samtliche
Blutwerte bis auf einen vollkommen nor-
malisiert hatten. Lediglich die Harnstoff-
konzentration war noch Uber Niveau, war
aber unter der Therapie betrachtlich ge-
sunken. Sein von ihm nicht sehr geschatz-
tes Diatfutter indes muss der Patient sich
vorsichtshalber weiterhin einverleiben. Als
Nachbehandlung bekommt ,Cherry” ledig-
lich noch taglich die Tropfen NeyNerin Nr. 63
oral” verabreicht sowie jeden zweiten Tag 1
x 1 der NeyGeront-Vitalkapseln ,A". Letzte-
re haben sich im Humanbereich als ,.heiBer
Tipp zur Revitalisierung aus der Westenta-
sche” einen Namen gemacht...

Wenn sich der Zustand des Patienten wei-
terhin so positiv entwickelt, gentigt es, nach
etwa drei Monaten die Laborwerte erneut
zu kontrollieren und eventuell die Medi-
kation zur Nachversorgung beizubehalten.
Je nach Untersuchungsergebnis kann fle-
xibel reagiert und falls erforderlich auch
ein neuer Behandlungszyklus eingeleitet
werden.” Ggf. empfiehlt sich bei Herzer-
krankungen eine intensive Monotherapie
mit NeyDIL Nr. 6 D4 pro vet., das gemaR
NeyCorenar Nr. 6 aus dem Humanbereich
entspr. Myokardbestandteile enthalt.

Eine gesunde Lebensweise ist freilich auch
fir Hunde angeraten. Auf tagliche Bewe-
gung als Herzmuskeltraining darf keines-
falls verzichtet werden, womdglich um den
herzkranken Hund nach Ansicht des Be-
sitzers aus Ricksichtnahme zu schonen.
Wichtig ist, fir eine dem Gesundheitszu-
stand angemessene regelméBige sportli-
che Aktivitat zu sorgen, ohne den Kreislauf
zu Uberfordern. Mdglich ist neben lange-
ren Spaziergangen durchaus auch das Lau-
fen neben dem Fahrrad her - ausreichen-
de Erfahrung der Begleitperson vorausge-
setzt. Sie ist natlrlich gehalten, stets auf
den Hund zu achten und falls ndtig um-
gehend eine Pause einzulegen oder einen
Gang zuriick zu schalten, wenn dieser zu
hecheln beginnt oder erschopft wirkt.

Die Erndhrung ist (nicht nur] beim Canis
familiaris ein wichtiges Thema und oft ge-
nug Stein des Anstofes. Verschiedene La-
ger liegen sich hier in den Haaren. Wahrend
vorgeblich wohlwollende Hundefreunde ih-
ren Liebling bei Tisch nicht benachteiligen
mdchten und ihm gerne den einen oder an-
deren Leckerbissen zustecken, lehnen die-
ses Gebaren die konsequent Erziehenden
strikt ab. Letzteres ist zumindest fiir adipo-
sitasanfallige und herzgeféhrdete Vierbei-
ner allemal die gesiindere Version. Man tut
hochstens fiir das eigene Gewissen ver-
meintlich etwas Gutes, nicht aber fiir sei-
nen Hund, dem man damit ein standiges
Appetenzverhalten (vulgo ,Betteln”) aner-
zieht mit der wahrscheinlichen Folge Uber-
gewicht. Ob flir Patienten mit dekompen-
sierter Herzinsuffizienz eine natriumchlo-
ridarme Diat unbedingt erforderlich ist, sei
dahingestellt. Dass salzige Bestandteile,
die nicht primar dem Futter des Hundes zu-
zuordnen sind sondern eher dem, was bei
Tisch fiir ihn abfallt, zu meiden sind, steht
auBer Zweifel. Leckerbissen wie Schinken,
Speck oder Salzgeback sollten dem Herr-
chenvorbehalten bleiben, wobei auch die-
sem anzuraten ist, derlei Gelliste eher zu
tberdenken und seine Erndhrung ggf. um-
zustellen. Aber das steht auf einem ande-
ren Blatt und hier nicht zur Debatte.
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