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PASTEURELLOSEN – 
GEFÄHRDUNG DES MENSCHEN DURCH DIE TIERHALTUNG 

HP Dr. med. vet. Anita Kracke

Die Gruppe von Bakterien, die ehedem unter dem Namen „Pasteurellen“ subsummiert wurde, wird heute als 
Yersinien, Pasteurellen und Francisellen geführt. Viele Vögel und Säugetiere tragen die Keime und fungieren 
als Ansteckungsquelle für den Menschen. Der kann mit diesen Zooanthroponosen direkt durch Kontakt über 
die verletzte Haut oder Inhalation infiziert werden oder aber über Vektoren. Die Infektionen verlaufen oftmals 
fulminant und mit tödlichem Ausgang. 

 Einleitung
Die alte Bezeichnung „Pasteurella“ 
umfasste eine große Gruppe von 
Bakterien, die in der Zwischenzeit 
verschiedenen Keimfamilien zuge-
ordnet werden. Die unter diesem 
Namen „Pasteurellen“ zusammen-
gefassten Erreger leben oftmals 
symbiontisch mit Säugetieren und 
Vögeln. Sie verursachen jedoch häu-
fig vektorübertragene schwerste 
Erkrankungen des Menschen. Man 
denke an Pateurella pestis des Men-
schen, eine vor allem von Ratten ver-
breitete und durch deren Ektopara-
siten übertragene Krankheit. Fulmi-
nanter verläuft diese Krankheit 
jedoch noch, wenn die Erreger mit 
verseuchter Luft direkt eingeatmet 
werden und so auf dem direkten 
Weg in die Blutbahn gelangen. Diese 
sogenannte Lungenpest endet in 
der Regel tödlich. Der Keim wurde 
von seinem Entdecker Alexandre 
Èmile Yersin 1894 zunächst Pasteu-
rella pestis genannt und ihm zu 

Ehren später in Yersinia pestis umbe-
nannt. Diese Seuche, auch „Schwar-
zer Tod“ wegen der starken Einblu-
tungen ins Gewebe genannt, hat 
ganze Landstriche entvölkert und ist 
bei unhygienischen Verhältnissen 
immer noch eine starke Bedrohung 
des Menschen. Die Erkrankung ist in 
Deutschland namentlich melde-
pflichtig. Eine andere Erkrankung ist 
die Tularämie, die sogenannte „Ha-
senpest“, welche durch Francisella 
tularensis (ehem. Pasteurella tula-
rensis) verursacht wird. Über diese 
Erkrankung und die durch Pasteu-
rella multocida verursachten Krank-
heiten der Tiere und Menschen soll 
in diesem Artikel berichtet werden. 

 Yersinosen
Es gibt neben dem Erreger Yersinia 
pestis noch andere Bakterien aus 
dieser Gattung, die für den Men-
schen sehr gefährlich werden kön-
nen, nämlich Yersinia pseudotuber-
culosis und Yersinia enterocolitica. 

Andere Yersinien leben in den Där-
men von Säugetieren oder sogar von 
Insekten und Amphibien und noch 
andere leben in Gewässern und im 
Erdreich und können pathogen und 
apathogen für den Menschen oder 
Säugetiere sein. Ungegarte Speisen 
(Schweinefleisch), mangelnde Hygi-
ene und Vektoren (Nager, Insekten) 
können eine Ansteckung und Krank-
heit beim Menschen verursachen. 
Manche Yersinien sind begeißelt 
und andere können Kapseln bilden, 
die ihnen zusätzlichen Schutz 
gewähren, z.B. Y. pestis. 
Yersinien haben eine besondere 
Eigenschaft, weshalb dieser kleine 
Abschnitt über sie hier doch noch 
Eingang findet in den Artikel. Sie 
sezernieren zahlreiche Proteine, die 
als YOPs bezeichnet werden, was in 
der Übersetzung von „Yersinia outer 
membrane protein“ heißt: äußere 
Membranproteine von Yersinien. 
Diese YOPs wirken bei den pathoge-
nen Arten als Virulenzfaktoren, denn 
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sie haben eine abwehrende Wirkung 
auf die Tätigkeit der Makrophagen. 
Das bedeutet, dass sie die Immun-
abwehr, Phagozytose, blockieren.[1,2] 
Außerdem bestehen Antigenge-
meinschaften mit einigen Salmonel-
lengruppen und mit dem Erreger 
der Brucellose, Mb. Bang[3].

 Pasteurella multocida
Heute versteht man unter Pasteurel-
losen solche Erkrankungen, die 
durch das Bakterium Pasteurella 
multocida bzw. Mannheimia hae-
molytica (vormals P. haemolytica) 
hervorgerufen werden.
Das Bakterium Pasteurella multo-
cida ist gramnegativ, fakultativ anae-
rob und unbeweglich. Es ist Teil der 
bakteriellen Besiedlung der Maul-
höhle von Katzen und Hunden. 
Grundsätzlich kann es bei vielen 
Vögeln und Säugetieren Erkrankun-
gen mit septikämischem Verlauf ver-
ursachen. Bei anderen Individuen 
kann es auch nur zu einer Entzün-
dung des Verdauungs- und At-
mungstraktes führen. Oftmals je-
doch kommt es zu einer Super- 
infektion mit P. multocida bei einer 
anfänglich viralen Erkrankung. Als 
nosokomialer Keim spielt P. multo-
cida ebenfalls eine Rolle neben E. 
coli, Staph. aureus, Pseudomonas 
aeruginosa und Klebsiellen, um nur 
die wichtigsten zu nennen. 
In der Regel sind Verletzungen von 
Haut und Schleimhaut die Eintritts-
pforten für die Keime, über eine 
Wundinfektion kann es dann zu sehr 
heftigen klinischen Symptomen 
kommen. Das geschieht immer 
dann, wenn die örtliche „Lymphkno-
tensperre“ durchbrochen wird[4].

 Infektion des Menschen mit P. 
multocida und Therapie
Die Infektionsgefahr für den Men-
schen ist besonders groß bei einer 
Übertragung des Erregers aufgrund 
eines Katzen- oder Hundebisses. 
Dann kann es innerhalb kürzester 
Zeit (Stunden) zu einer unschönen 
Wundinfektion kommen, die sehr 
schnell in eine Blutvergiftung (= Sep-
sis) übergeht! In der Medizin wird 
daher unverzüglich eine Therapie 
mit Antibiotika eingeleitet. Wenn 
man das nicht möchte und demge-

genüber sofort eine Behandlung mit 
den Myco-Präparaten der Firma 
SANUM-Kehlbeck beginnt, ist es 
durchaus möglich, die Infektion zu 
stoppen.[5] Das ist auch dann noch 
sinnvoll, wenn die örtlichen Lymph-
bahnen bereits durch Rötung und 
Schmerzhaftigkeit den Beginn einer 
Infektion anzeigen. 
In allen Fällen sollte man unbedingt 
den Stichkanal mit 1-2 Ampullen 
NOTAKEHL® D5 „spülen“. Dazu wird 
das Medikament aufgezogen und 
mit einer dünnen Nadel vorsichtig in 
den Stichkanal, der durch den Zahn 
des Tieres entstanden ist, unter 
Druck eingebracht. Damit kann 
gleich von Beginn an eine Ausbrei-
tung der Pasteurellen vermindert 
und eine Giftwirkung durch das von 
dem Keim gebildete Pasteurella-
multocida-Toxin vermieden werden. 
Die Spülung muss je nach Größe der 
Verletzung 1-2x täglich durchgeführt 
werden. Es ist darauf zu achten, dass 
die Wunde sich äußerlich nicht 
schließt, sondern der Kanal muss 
durch die Spülungen möglichst 
lange offen gehalten werden. 
Außerdem sollte immer dafür ge-
sorgt werden, dass eventuell austre-
tendes Sekret abfließen kann und 
nicht in der Tiefe „versackt“! (Diese 
Art der Wundversorgung ist auch 
unbedingt bei Tieren einzuhalten, 
denn in der tierärztlichen Praxis 
kann man immer wieder nach Biss-
verletzungen unserer Hunde unter-
einander ähnliche Phänomene 
beobachten, wobei die Verletzungen 
im Bereich der Körperwand und des 

seitlichen Halses besonders tückisch 
sind, weil das Sekret oftmals nicht 
ablaufen kann. Dann sind diese Spü-
lungen unbedingt erforderlich.) 
Gleichzeitig bekommt der Patient 4x 
tgl. 1 Kapsel NOTAKEHL® D4 oral. 
Dazu wird die Kapsel jeweils geöff-
net und der Kapselinhalt auf den 
Zungengrund entleert. Es wird jetzt 
eine halbe Stunde lang nichts geges-
sen und getrunken, damit das Mittel 
direkt über die Schleimhäute syste-
misch in den Körper gelangt. 
Bei besonders tiefen Wunden kann 
täglich zusätzlich NOTAKEHL® D5 2x 
1-2 Ampullen i.m. injiziert werden. 
Bei geröteten Lymphbahnen sollte 
gekühlt und mit alkalischen Um-
schlägen, z.B. ½ Messlöffel ALKALA® 
“N“ in ¼ Liter zimmerwarmem Was-
ser lösen und ein Tuch damit trän-
ken, behandelt werden. 

 Pasteurella multocida bei 
Haus- und Wildtieren
Verschiedene Tierarten sind emp-
fänglich für den Erreger P. multo-
cida. 
So unterscheidet man bei Rindern 
die primäre Pasteurellose, welche 
früher als Wild- und Rinderseuche 
(hämorrhagische Septikämie) be-
zeichnet wurde und von besonderen 
Typen (B und E) der P. multocida ver-
ursacht wird, von der sekundären 
Pasteurellose, deren Erreger sowohl 
andere Typen von M. multocida als 
auch M. hämolytica sind.[6] Hierbei 
handelt es sich um Sekundärinfek-
tionen, denen eine Infektion mit 
Viren, Chlamydien und Mycoplas-

Yersinia pestis, Kolonie. Raster-Elektronenmikroskopie. Maßstab = 500 nm Quelle: Muhsin 
Özel, Gudrun Holland, Rolf Reissbrodt/RKIGruppen. 
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men zugrunde liegt. Oftmals ist der 
Auslöser jedoch auch Stress, z.B. 
Transport, Zusammenlegung ver-
schiedener fremder Tiergruppen 
oder Futterwechsel. Prof. W. Frei hat 
bereits 1950 über die Entwicklung 
einer Pasteurellose beim Rind[7] 
geschrieben: “[ ... ] durch disponie-
rende Momente (schlechte Haltung, 
Erkältung, Anstrengung durch 
Transport, qualitativ und quantitativ 
unzureichende Ernährung, akuten 
Futterwechsel, andere Krankheiten) 
zustande kommen“. Die Erkrankung 
kann enzootisch bei Kälbern in den 
Ställen auftreten. Es kommt häufig 
zu hochfieberhaften Pleuropneumo-
nien, die perakut, akut oder auch 
chronisch verlaufen können. Die 
fibrinös-nekrotisierenden Verände-
rungen an den Atemorganen führen 
beim Überleben nicht selten zum 
Kümmern der Tiere und damit wirt-
schaftlichen Schäden.
Pferde, Schweine, Schafe, Meer-
schweinchen, Geflügel und Kanin-
chen können tierartspezifische 
Erkrankungen mit P. multocida ent-
wickeln, die teilweise sehr drama-
tisch verlaufen.

 Geflügelcholera
Die Erkrankung des Geflügels mit 
Pasteurella multocida wird um-
gangssprachlich auch als Geflügel-
cholera bezeichnet. Es gibt unter-
schiedliche Erregertypen, die zu 
plötzlichen Todesfällen führen kön-
nen, oder gekennzeichnet sind 
durch plötzliche Mattigkeit, Fressun-
lust, Blaufärbungen der sichtbaren 
Akren, Atemnot und oftmals grünli-
chen Durchfällen. Die Sterblichkeit 
liegt im akuten Fall bei bis zu 50%. 
Dagegen führen chronische Verläufe 
zu Schnupfen, Gelenkentzündun-
gen, Lähmungen, Entzündungen 
von Kamm und Kehllappen und wie-
derum Durchfall. Besonders Puten 
sind gefährdet, an einer Infektion 
durch Pasteurella multocida zu 
erkranken. Als Vektoren, welche die 
Erreger übertragen, fungieren auch 
hier Nagetiere, Wildvögel und sogar 
Zecken. Passend zum augenblickli-
chen Geschehen zur Bekämpfung 
der Pandemie dazu noch eine 
Anmerkung: Louis Pasteur hat zur 
Bekämpfung der Geflügelcholera als 

Erster einen entsprechenden Impf-
stoff gegen die verursachenden 
Erreger entwickelt. Bis dahin kannte 
man nur die Pockenimpfung, die 
Edward Jenninger ins Leben gerufen 
hatte. 

 Pasteurella multocida beim 
Kaninchen
Kaninchen erkranken besonders am 
Krankheitskomplex des infektiösen 
Schnupfens, der als infektiöse Fakto-
renseuche imponiert und sehr ver-
lustreich sein kann[8]. Aus meiner 
Praxiszeit ist mir ein Kaninchenzüch-
ter mit ca. 200 Kaninchen in Erinne-
rung, der seine Kaninchenhaltung 
aufgeben musste aufgrund eines 
chronischen Befalls seiner Tiere mit 
Pasteurella multocida. Alle tierärzt-
lichen Bemühungen waren erfolg-
los, weil die Keime Resistenzen ent-
wickelt hatten. Auch Fleischfresser 
können nicht nur infiziert sein, son-
dern auch akute und chronische 
Entzündungen der Atemwege ent-
wickeln. Bei Jungtieren werden sep-
tikämische Verläufe beschrieben. Die 
Pasteurellen können auf den Men-
schen übertragen werden durch 
Belecken von Wunden bzw. durch 
Tierbisse s.o. Hunde sind zu 20% Erre-
gerreservoir und Katzen zu 45%, sie 
können also zu potenten Krankheits-
gefahren werden. Das Belecken der 
menschlichen Ohren kann übrigens 
zu Otitiden und Meningitiden beim 
Menschen führen![8]

 Pasteurellose beim Schwein 
Bei einer besonderen Erkrankung 
des Schweines, der sogenannten 
„Schnüffelkrankheit“, Rhinitis atro-
phicans, spielen die Pasteurellen 
ebenfalls eine ursächliche Rolle. Es 
handelt sich um eine multifaktorielle 
Erkrankung, an der unterschiedliche 
Erreger beteiligt sein können, wie 
Viren, Mykoplasmen, Chlamydien 
und Bordetellen. Stress und schlech-
tes Stallklima haben ebenfalls einen 
Einfluss, aber das Toxin der Pasteu-
rella multocida-Stämme wird als 
auslösend für den Ausbruch der 
Erkrankung angesehen. Frei[7] be-
schreibt als eigentliche Krankheits-
ursache die Endotoxine, welche eine 
besondere Affinität und Toxizität 
gegenüber Kapillarwänden haben. 

NOTAKEHL® D5
TROPFEN

Notakehl® D5 Flüssige Verdünnung | Zu-
sammensetzung: 10 ml enthalten: Wirk-
stoff: 10 ml Penicillium chrysogenum e vo-
lumine mycelii (lyophil., steril.) Dil. D5 (HAB, 
V. 5a, Lsg. D1 mit gereinigtem Wasser). An-
wendungsgebiete: Registriertes homöo-
pathisches Arzneimittel, daher ohne Anga-
be einer therapeutischen Indikation. 
Gegenanzeigen: Nicht anwenden bei be-
kannter Überempfindlichkeit gegenüber 
Schimmelpilzen (Penicillium chrysoge-
num), Autoimmunerkrankungen, Kindern 
unter 12 Jahren, Schwangerschaft und Still-
zeit. SANUM-Kehlbeck GmbH & Co. KG, 
27318 Hoya. www.sanum.com

Allzeit bereit

DOSIERUNGSEMPFEHLUNG
›  Zum Einnehmen:  

1-2x täglich 5 Tropfen vor einer 
Mahlzeit einnehmen.

›  Zum Einreiben:  
1x täglich 5-10 Tropfen in die 
Ellenbeuge einreiben.

Auch in anderen Darreichungs-
formen verfügbar.

HERGESTELLT IN DEUTSCHLAND. 

IN ALLEN APOTHEKEN ERHÄLTLICH.
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Die Pasteurellose des Schweines ver-
ursacht erhebliche wirtschaftliche 
Schäden, denn die Infektion führt zu 
einer Verformung der Nasenmu-
scheln, schiefen Rüsseln und Beein-
trächtigung der Atmung. Anfang der 
Sechziger Jahre des letzten Jahrhun-
derts beim ersten massiven Auftre-
ten der Erkrankung wurde die Diag-
nose anhand der Verformungen und 
Nasentupferproben gestellt. 
Über Hygienemaßnahmen und 
Quarantäne zugekaufter Tiere wurde 
und wird auch heute noch eine Ein-
dämmung der Infektion versucht. 
Allerdings werden heute die Sauen 
3x jährlich geimpft, damit die Ferkel 
gar nicht erst infiziert werden. Den-
noch weiß man, dass es mindestens 
3 Jahre dauert, bis die Sauen auf-
grund der häufigen Impfungen 
wohl keine ansteckungsfähigen Kei-
me mehr beherbergen.

 Therapiemöglichkeiten für Tiere
Mit dem Medikament VETOKEHL® 
Not der Firma SANUM können Pas-
teurellose-Erkrankungen bei Tieren 
erfolgreich behandelt werden. 
Allerdings sollte recht früh eingegrif-
fen werden, wenn der Verdacht auf 
eine solche Infektion besteht, denn 
die Myco-Präparate der Fa. SANUM-
Kehlbeck können bevorzugt die 
höher entwickelten bakteriellen For-
men abbauen, jedoch nur bedingt 
die Toxine beseitigen. 
Um die Pasteurellen-Toxine für die 
körperliche Abwehr erkennbar zu 
machen, kann man SANUKEHL® 
Pseu D6 Tropfen einsetzen. Diese 
müssen dann allerdings vorher vom 
Tierarzt umgewidmet werden. 

 Résumé: Gefahren für den Men-
schen durch P. multocida
Bei Kontakten mit sehr vielen ver-
schiedenen Tieren können sich Men-
schen unter bestimmten Bedingun-
gen mit dem Keim Pasteurella 
multocida infizieren. Das geschieht 
besonders über Wunden, Tier-Bisse 
oder -Kratzer und durch Inhalation 
der Erreger. Aber auch an infizierten 
Nahrungsmitteln tierischer Her-
kunft, vor allem bei nicht ausrei-
chend gegarten Lebensmitteln, 
kann man sich anstecken! Wenn es 
zu einer Infektion kommt, dann ist 

eine schnelle Diagnose und Therapie 
wichtig, weil nicht nur das Bakterium 
selbst, sondern auch seine Toxine 
schwere Schäden verursachen. 

 Tularämie 
Die sog. „Hasenpest“ wird durch 
Francisella tularensis (ehemals Pas-
teurella tularensis) verursacht. Wie 
der Name schon sagt, sind beson-
ders Hasen bzw. Nagetiere von die-
ser Seuche betroffen. 
Die Erkrankung hat ihren Namen 
bekommen, weil die Symptome und 
der Verlauf sehr viel Ähnlichkeit mit 
dem Krankheitsbild der menschli-
chen Pest aufweisen. So kommt es 
zunächst bei den Nagern und Hasen-
artigen an der Eintrittspforte des 
Erregers zu einem Primäraffekt mit 
Beteiligung der regionalen Lymph-
knoten wie bei der menschlichen 
„Pestbeule“. Danach entwickelt sich 
schnell eine Septikämie, der die 
meisten Tiere innerhalb von spätes-
tens 2 Wochen erliegen. 
Manche Tiere jedoch erkranken 
chronisch und sterben erst nach ca. 
60 Tagen. Hunde und Katzen, welche 
infizierte Tiere fressen, erkranken 
zwar seltener, können aber als Erre-
gerreservoir angesehen werden. 
Wenn die Fleischfresser allerdings 
selbst erkranken, können auch sie 
hohes Fieber und die typischen 
Lymphknoten- und Milz-Leberver-
größerungen mit Abszessbildung 
aufweisen, ferner Atemwegssymp-

tome, Gelbsucht und Geschwüre 
der Häute zeigen. 

 Tularämie des Menschen
Menschen infizieren sich mit Fanci-
sella tularensis fast immer direkt 
über Hautverletzungen, daher sind 
besonders Jäger oder Metzger, die 
sich mit dem Abhäuten und Aufbe-
reiten erlegter infizierter Hasen 
beschäftigen, oder solche Men-
schen, die in verschmutzten Gewäs-
sern arbeiten, gefährdet. Aber auch 
stechende oder beißende infizierte 
Insekten können die Keime indirekt 
auf den Menschen übertragen. 
Dann entstehen geschwürige Ver-
änderungen an der Eintrittsstelle 
(Primäraffekte) mit Beteiligung der 
örtlichen Lymphknoten, die sich bei 
starkem plötzlichem Fieber eitrig 
entzünden. 
Aber es ist auch möglich, dass eine 
Infektion über die Bindehaut des 
Auges stattfindet. Ein kleines gelbes 
Knötchen, eine schmerzhafte Kon-
junktivitis und heftige Schwellung 
der Lymphknoten im Bereich der 
Ohren und des Halses sind deutliche 
Zeichen einer stattgefundenen 
Infektion (Parinaudkonjunktivitis). 
Wenn verschmutztes Wasser oder 
ungenügend gegartes kontaminier-
tes Fleisch in den Mund gerät, kann 
es auch hier zu Geschwüren im 
Mund- und Rachenraum und ent-
sprechenden Lymphknotenschwel-
lungen kommen. Allerdings können 
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die Keime auf diesem Wege auch ins 
Intestinum gelangen und abdomi-
nale Beschwerden mit typhösen 
Durchfällen verursachen.
Eine sehr häufige Infektionsquelle –
neben den Hautverletzungen – sind 
Aerosole, mit denen die Francisellen 
direkt in die Lungen gelangen. Zur 
Infektion genügen nur sehr wenige 
Keime, angeblich nur 10-50 Bakte-
rien. Dann kommt es zu Pneumo-
nien mit Husten, Auswurf und Atem-
beschwerden. Es sind Fälle solcher 
Erkrankungen beschrieben worden, 
in denen Menschen z.B. mit Heu 
hantiert haben, das durch erkrankte 
Nager infiziert war. 
Immer, wenn die Erreger ins Innere 
des Menschen bzw. direkt ins Blut 
gelangen, entwickeln sich schwere 
Symptome und die Sterblichkeit der 
Patienten steigt. Schulmedizinisch 
werden Antibiotika eingesetzt, wobei 
aber den „Pasteurellen“ allgemein 
eine hohe Resistenzbildung eigen 
ist. 
Daher heilt die Krankheit trotz Anti-
biose oftmals nicht aus. Einen sol-
chen Fall und die von ihm empfoh-
lene Therapie beschreibt Dr. Rau in 
dieser Ausgabe der SANUM-Post auf 
Seite 12 ff. Das Bakterium Francisella 
tularensis ist sehr kälteresistent, 
kann in eingefrorenem Fleisch über-
leben, aber Wärme und Desinfekti-
onsmittel töten es ab. 
Wie gefährlich eine Infektion mit 
dem Tularämie-Erreger sein kann, 
wenn er eingeatmet wird, deutet 
sich im letzten Satz dieses Abschnitts 

an. Die Verbreitung von Aerosolen, 
die mit Fancisella tularensis ange-
reichert werden, kommt sogar zur 
Auslösung von Epidemien als biolo-
gische Waffe in Betracht[9].

 Zusammenfassung
Die ehemals als „Pasteurellen“ 
bezeichneten Bakterien werden 
heute mit unterschiedlichen Namen 
benannt: Yersinia pestis, Pasteurella 
multocida, Mannheimia haemoly-
tica und Francisella tularensis. 
Allen ist indessen gemein, dass in 
der Regel eine Infektion durch Vek-
toren, meist Insekten, erfolgt, die 
sich an den ursprünglichen Wirten, 
Nagetieren oder Hasenartigen, infi-
ziert haben. Eine indirekte Anste-
ckung des Menschen kann ebenfalls 
auf diese Weise statthaben. Aber es 
sind oftmals kleinste Hautverletzun-
gen, durch die eine direkte Infektion 
der Patienten stattfindet. Weit 
gefährlicher für den Menschen ist 
jedoch das Einatmen von „Pasteurel-

len“ aller Art, denn dann kommt es 
zu rasch verlaufenden Septikämien, 
die oftmals tödlich enden. 
Für Menschen, aber auch gerade 
Hunde, gilt es, auf Hygiene zu ach-
ten, wenn Kontakt bestand mit even-
tuell infizierten Wirten der „Pasteu-
rellen“. Außerdem sind bei den 
Tieren die Ektoparasiten zu bekämp-
fen, damit es nicht zu Übertragun-
gen untereinander und auf den 
Menschen kommen kann. Die pflan-
zenfressenden Nutz- und Heimtiere 
können sich, wie auch der Mensch, 
durch das Einatmen von Stäuben 
infizieren, wenn die Futtermittel mit 
infizierten Kadavern von Nagern in 
Berührung gekommen sind. 
Mit den SANUM-Medikamenten, ins-
besondere NOTAKEHL®, ist zu 
Beginn bzw. bei chronischen Erkran-
kungen oder nach stattgefundener 
antibiotischer Behandlung, bei der 
die Infektion nicht ausgeheilt wer-
den konnte, durchaus eine erfolgver-
sprechende Therapie möglich. 
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› Approbation zur Tierärztin 	
an der TiHo Hannover

› fast 30 Jahre Tätigkeit in 
verschiedenen Großtierpra-
xen

› Heilpraktikerin

› seit über 20 Jahren wissen- 
schaftliche Mitarbeiterin der    
Fa. SANUM-Kehlbeck

› Phyto- und Aroma- 
therapeutin 

› Inhaberin der von Bönning- 
hausen- und Hieronymus    
Bock-Medaillen

E-Mail:  
anita.kracke@sanum.com

Mit dem neuen Tierarzneimittel-
gesetz (TAMG) gilt ab 28. Januar 
2022 in Deutschland ein eigen-
ständiges Tierarzneimittelrecht.
Der Einsatz humaner Arzneimit-
tel am Tier wird dadurch stark 
eingeschränkt. 
Wenn humane Arzneimittel bei 
Tieren eingesetzt werden sollen, 
müssen sie vor der Anwendung 
an jedem einzelnen Tier durch 
einen Tierarzt umgewidmet 
werden.

INFO


