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Anfang Februar 2018 wurde eine
21-jahrige Welsh Cob Stute vorge-
stellt, die bisher wegen einer friher
bestehenden chronisch obstrukti-
ven Bronchitis (COB) in Behandlung
war. Der Grund der Konsultation
war diesmal aber ein anderer. An
den Réhrbeinen der Hintergliedma-
Be, teilweise hinunter bis zum Fes-
selgelenk hatte sich fur die Besitze-
rin unbemerkt, ein z.T. groBflachiger,
nassender und auch blutverkruste-
ter Hautausschlag gebildet.

Die betroffenen Effloreszenzen wa-
ren erwarmt, aber fUr die Stute of-
fensichtlich nicht schmerzhaft. Das
Fell war fast komplett ausgefallen
(Abb. 1 und 2). Als Ursache kamen
sowohl eine bakterielle als auch eine
Pilzinfektion in Frage, es wurde je-
doch keine weiterfuhrende Diagno-
stik durchgefuhrt. Ein Bereich in der
Nahe des Sprunggelenks sah so
aus, als waren auch tiefere Haut-
schichten betroffen (Abb. 1).

Abb. 1: Linkes Hinterbein
(05.02.2018)

Da die Stute im Equidenpass mit
“nicht zur Schlachtung” gefuhrt
wird, konnten auch Arzneimittel ein-
gesetzt werden, die nicht fur Tiere,
die der Lebensmittelgewinnung die-
nen, zugelassen sind.

PEFRAKEHL®, ein isopathisches
Arzneimittel, wird erfahrungsgeman
sowohl bei mykotischen als auch
bakteriellen Hauterkrankungen ein-
gesetzt. Da nicht ersichtlich war, ob
es sich um einen Hautpilz oder eine
bakterielle Entzindung handelte,
wurde PEFRAKEHL® fur die weitere
Therapie ausgewahlt.

Zunadchst wurden die betroffenen
Hautpartien mit einer Waschldsung
(sterile, physiologische Kochsalzlo-
sung mit 1-2% Calendula-Essenz
(Fa. Weleda)) gereinigt und im An-
schluss mit einem Zerstauber so viel
PEFRAKEHL® D5 Tropfen auf die
betroffenen Stellen aufgetragen, bis
der gesamte Bereich benetzt war.
Die Stute erhielt zusatzlich 1x 5

Abb. 2: Rechtes Hinterbein
(05.02.2018)

Abb. 3: Linkes Hinterbein, 3 Tage nach

Tropfen tgl. direkt ins Maul. Unter-
stitzend wurde die homobopathi-
sche Arznei Sulfur M (C1000) als
Einzeldosis gegeben (ein Globulus
in 1 ml Wasser aufgeldst und direkt
ins Maul). Die Stute wurde bereits
mit Sulfur wegen einer chronischen
Bronchitis behandelt. Da Hautaus-
schlage im homdopathischen Arz-
neimittelbild von Sulfur haufig ver-
treten sind, wurde Sulfur in diesem
Fall unterstitzend eingesetzt. Etwas
zeitlich versetzt am selben Tag be-
kam die Stute noch Calendula C30
(wegen der Infektionsgefahr), eben-
falls als Einzelgabe mit einem Glo-
bulus in 1 ml Wasser aufgelost.

In den néchsten Tagen sollten die
Effloreszenzen bei einer Verunreini-
gung mit der Waschldsung gereinigt
werden und taglich mit PEFRA-
KEHL® D5 vollstandig besprtht wer-
den. Bereits nach drei Tagen nas-
sten die Hautausschlage nicht mehr
und an einigen Stellen l6sten sich
die Krusten ab (Abb. 3).

Behandlungsbeginn (08.02.2018)
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Es zeigten sich jedoch auch einige
wenige neue Effloreszenzen. Die
Behandlung wurde weiter fortge-
fUhrt, und nach 8 Tagen waren fast

Abb. 4: Linkes Hinterbein, 8 Tage
nach Behandlungsbeginn
(13.02.2018)
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alle Hautkrusten abgefallen. Die
Haut war rosa und es zeigte sich an
vielen Stellen bereits wieder Haar-
wachstum (Abb. 4, 5 und 6). Nach

nach Behandlungsbeginn
(13.02.2018)

Abb. 5: Rechtes Hinterbein, 8 Tage

14 Tagen Behandlung war nur noch
an einer Stelle ein leichter Ausfall
von Fell zu beobachten. O

Abb. 6: Rechtes Hinterbein, 14 Tage
nach Behandlungsbeginn
(19.02.2018)



