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Probiotika und Aminosauren 3

Vor ca. 100 Jahren pragte der russische Arzt Mechtlikow seinem beruhmten Satz: "Der
Tod liegt im Darm ". Viele Jahrzehnte danach hatte man den Eindruck, unser Darm sei das
grol3e, vergessene Organ dieser Medizin. Das anderte sich aber vor ca. 35 Jahren, mit
dem Beginn der Bio-Oko-Natur Welle. Insbesondere die Joghurt-Industrie brachte uns im
Lauf der Jahre immer mehr den Wert einer guten Verdauung und eines schlagkraftigen
Immunsystems durch die gesundheitsfordernde Wirkung von Milchsaure erzeugenden
Bakterien ins Bewusstsein. Dabei kann sie sich auf ca. 6000 Jahre Erfahrungsheilkunde
stitzen, denn schon die "alten Chinesen" sowie Tatarenvolker kannte den
gesundheitsfordernden Wirkung von Joghurt, Dickmilch, Sauermilch, Kefir usw. , deren
Herstellung ohne Milchsaurebakterien unmaoglich ist.

Sprach man damals noch vereinfacht von ,Joghurt-Bakterien“, so gibt es in der
Zwischenzeit zahlreiche Untersuchungen und Studien, insbesondere aus dem
englischsprachigen und skandinavischen Raum, in denen nun von Darmschutz-Bakterien
und Immunmodulatoren gesprochen wird, in der Summe Probiotika (fir das Leben)
genannt, die fur den menschlichen Organismus und fur seine Gesundheit und
unabdingbar sind.

Kompliziertes Verdauungs- und Abwehrsystem

Unser Darmsystem besteht aus vier verschiedenen Systemen, die wie ein grof3es
Raderwerk ineinander greifen und die auf vielfaltige Art und Weise miteinander
kommunizieren und arbeiten: a) der Darm selbst mit seinen Anhangsorganen Leber, Galle,
Pankreas, b) die Darmschleimhaut mit dem in ihr assoziierten c) darmeigenen
Immunsystem und d) der Darmflora.

Unser menschlicher, ca. 8 Meter langer Darm, unterteilt sich in die zwei grofden
Abschnitte: Dunndarm und Dickdarm, wobei der Dunndarm der eigentliche Ort der
Verdauung ist. In seinem oberen Abschnitt treffen der mit Salzsaure angereicherte
Speisebrei aus dem Magen, die Gallensdure zum Emulgieren der Fette, der stark
basische Schleim aus dem Pankreas und die Enzymgruppen der Amylasen, Lipasen und
Proteasen zum Zweck der Aufspaltung der Nahrungsmittel zusammen.

Um die bei einem Verdauungsvorgang entstehenden Millionen von Nahrungsmittel-
Molekulen aufnehmen zu kénnen, ist die Darmschleimhaut mit zahllosen Zotten (Mikrovilli)
besetzt, sodass dadurch eine verdauungsaktive Oberflache von ca. 300 - 500
Quadratmetern bereitsteht.

Gleichzeitig ist die Dunndarmschleimhaut die biologische Grenze zwischen den
Nahrungsmitteln, deren unterschiedlichsten Inhaltsstoffen, Fremdpartikeln und den
verschiedenen Keimarten von aufden und der sterilen Welt des Organismus von innen.
Somit besteht flir unser Immunsystem die zwingende Aufgabe, mit seiner gesamten
Aufmerksamkeit ~und  Schlagkraft, an  dieser Grenze  wachsam jedes
Nahrungsmittelmolekdl, alle chemischen Zusatzstoffe, Bakterien, Viren usw. auf tolerabel
oder feindlich zu untersuchen bzw. sofort abzuwehren.

Zu diesem Zweck ist insbesondere unser Dunndarm mit einer Massen-Ansammlung von
Lymphknoten ausgestattet, (den sog. Peyerschen Plaques). Sie stellen die notwendigen
Abwehrzellen wie Lymphozyten, Makrophagen, Antikdrper usw. bereit. In der Summe wird
dieses darmeigene Abwehrsystem als GALT bezeichnet.



Unsere Darmflora

Im geschlossenen Innenraum unseres Darms haben sich im Lauf der Evolution ca. 400 bis
500 verschiedenen Bakteriengruppen angesiedelt, heute in der Summe Darmflora
genannt. Unsere Darmflora besteht aus zwei vOllig eigenstandigen Okologischen
Lebenssystemen, der Sauerungsflora des Dinndarms und der Faekalflora des Dickdarms.
Beide Floren leben und arbeiten auf vielfaltige Art und Weise mit unserem menschlichen
Organismus zusammen.

Zahlen belegen: Die Gesamtzahl der Keime in unserer Darmflora (ca. 10 hoch 14) ist
groler, als die Gesamtzahl unserer menschlichen Zellen (10 hoch 13) und ihre
Stoffwechselleistung ist vergleichbar, mit der unserer Leber.

Die Forschung zeigt, dass die Gesundheit unseres menschlichen Organismus von der
Anwesenheit, Stoffwechselleistung und Immunstimulation unserer Darmflora vollig
abhangig ist.

Milchsaurebakterien; Wichtige Schutzmechanismen fiir unseren Organismus

In unserem Dunndarm sind hauptsachlich die Keime der Milchsaure erzeugenden
Lactobazillen lokalisiert, die mit ihren milchsauren Stoffwechselprodukten den Speisebrei
kraftig durchsauern, (Sauerungsflora). Dadurch werden das Ansiedeln von durch die
Nahrung aufgenommener Fremdkeime verhindert, ebenso das Aufsteigen und
Uberwuchern des Dinndarm mit krankmachenden Keimen aus der Faekalflora des
Dickdarms, (sog. Overgrowth Syndrom).

Auch sind die rechtsdrehenden Milchsduren fur unseren eigenen Organismus sehr
wertvoll. Sie werden von den Darmzotten aufgenommen und dienen dem Zellhaushalt der
Mitochondrien als willkommene Regenerationsstoffe und Energietrager. (Milchsauren sind
wichtig in der biologischen Krebstherapie).

Die Milchsaurebakterien der Bifidogruppen sind zu ca. 30% in unserem Dickdarm
angesiedelt. Sie sorgen mit ihren eigenen Stoffwechselprodukte, wie Milchsaure,
Buronsauren, Buttersauren, Proprionsauren, Ameisensauren u.a. zusammen mit den, aus
dem Dinndarm ankommenden Milchsaduren der Lactobazillen dafur, dass die Faekalflora
des Dickdarms, mit ihren immer potentielle auch anwesenden krankmachenden
Bakteriengruppen ( ev. auch Pilzen), ,in Schach gehalten" werden.

Auch dienen die Milchsauren den Zellen der Darmschleimhaut selbst (Coloncyten) als
Energietrager. Diese wurden ohne die, fur sie wichtigen milchsaueren
Stoffwechselprodukte, im Lauf der Zeit "hungern", das heif3t kranken und sie waren dann
als kranke Zellen, von den Bakterien der eigenen Darmflora angreifbar. Auf diesem, von
aullen ja unsichtbaren Hintergrund, findet sich hier oft der Einstieg zu den verschiedenen
Formen von Verdauungsstorungen bis hin zu den Darmerkrankungen Morbus Crohn,
Colitis u.a..

Auch unser Immunsystem arbeitet direkt mit den Milchsaurebakterien zusammen. Es
braucht die Bakterien und deren Stoffwechselprodukte als positive Stimulation zum
Bereitstellen von Abwehrzellen.

Studien haben z.B. gezeigt, das die Hohe und Abwehrbereitschaft der so genannten
sekretorische Immunglobulin A Antikérper, (slgA), welche die Darmschleimhaut als ersten
Schutzwall des Immunsystems Uberziehen, in direkter Abhangigkeit zu der Anwesenheit
und positiven Stoffwechselleistung der Bakterien der Milchsaure- Gruppen erzeugt
werden.



Fazit:
Die moderne Forschungsarbeiten hat gezeigt, das insbesondere den Probiotischen
Milchsaurebakterien fiir
e die Verdauungsarbeit in unserem menschlichen Organismus,
e dem okologischen Schutz unserer Darmflora selbst,
e dem Aufbau und der Regeneration unserer Darmschleimhaut,
e der Aktivierung der Schlagkraft unseres darmeigenen Immunsystems
eine besondere Bedeutung zukommt.

Aus der Praxis: wichtige Laboruntersuchungen

In der therapeutischen Arbeit in meiner Praxis, insbesondere mit so genannten
"Bauchweh"- Kindern, mit ihrer oft typischen Infektfalligkeit und Allergien, sowie den
Erwachsenen mit diversen gastrointestinalen Storungen, wie z.B. starke Blahungen,
Durchfélle, chronische Verstopfungen, Ubelkeit, Essunlust, aber auch HeiBhungerattacken
auf SuBigkeiten, ebenso chronischer Kopfschmerz, Migrane und Gelenkschmerzen usw,
lasst sich sehr haufig in Mikrobiologischen Laboruntersuchungen, eine Veranderung der
ehemals gesunden Okologie der Darmflora feststellen.

Die Befunde zeigen oft eine zu geringe Besiedelung des Darms mit den wichtigen
Darmschutz- bzw. Leitkeimen der Lactobazillen und Bifidogruppen.

Die Folgen: Aufgrund der nun fehlenden antagonistischen Schutzmechanismen zeigt sich
ein Ansteigen von pathogenen Keimgruppen z.B. der Clostridien-, Klebsiellen- und
Colibakteriengruppen, sowie auch der Candidapilze.

Wichtig: Ein solcher Befund sollten immer kritisch betrachtet werden, da die pathogenen
Bakteriengruppen mit ihren Toxinen nicht nur die Darmschleimhaut schédigen und das
Immunsystem belasten, sondern auch Leber- und nerventoxische Wirkungen haben,
sowie in den Gelenken entziindliche Reaktionen provozieren kénnen.

Zu diesem Zusammenhang passend, zeigen dann die weiteren Laborparameter oft eine
Verminderung des Immunparameters slgA und einen Anstieg der Entzindungsparameter
Alpha 1 Antitrypsin und Lysozym.

Wichtig: Eine entzlindliche Belastung der Diinndarmschleimhaut kann die Durchléssigkeit
der Zwischenzellrdume des Darmepithels verédndern und so den Zusammenbruch der
Barrierefunktion der Darmschleimhaut bedeuten. Bei gravierenden Laborwerten kann
sogar ein Laky-Gutt- System (der I6cherige Darm) entstanden sein, was immer als eine
schwerwiegende gesundheitliche Belastung bzw. Krankheit flir den betroffenen Patienten
angesehen werden sollte.

Um das Drama fiir den so geplagten Patienten voll zu machen, findet sich héufig auf
diesem Hintergrund, auch noch eine entzlindliche
Nahrungsmittelunvertraglichkeitsreaktion/allergie, abzukldren (ber IgG4 Untersuchung,
die meist noch —, in einem unsichtbaren Circulus vitiosus, die Entziindungen unterhélt
und die Schleimhaut weiter schadigt.

Im Bereich der Schulmedizin werden dann bei diesen Patientengruppen Colonskopien
durchgefuihrt. Diese Untersuchungen zeigen jedoch meist keinen Befund, was auch
logisch ist, da ja nur der Dickdarm makroskopisch absucht werden kann.

Die geschilderten Probleme der gestérten Okologie der Darmflora und der entziindlichen
Veranderungen der Darmschleimhaut liegen jedoch in der Regel im Dunndarm! Ja, selbst
angenommen, eine Colonskopie des Dinndarms ware moglich, so wirde sich
(makroskopisch gesehen) hier auch kein Befund zeigen.
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Zum Aufdecken dieser gesamten Hintergrinde braucht es die gezielte Stuhl-Labor-
Untersuchung des Spektrums der Darmflora, die Parameter der Darmschleimhaut und die
Immundiagnostik sIgA. Bei alteren Patienten empfiehlt sich auch noch das Abklaren der
Laborparameter der Pankreaselastase, sowie die Krebsfuherkennung M2Pk.

Wichtig: Die Erfahrungen mit Kindern und Erwachsenen zeigen: Die meisten Stérungen
und Erkrankungen des Gastrointestinaltraktes werden auf dem Hintergrund von
Jahrelanger Fehlerndhrung, durch zu héufigen Antibiotikatherapien, sowie heute vermehrt
durch die Krebs- Chemotherapien und - Bestrahlungen im Bauchraum provoziert.
Sie I6sen im Darmsystem oft unsichtbare Kettenreaktionen aus:
e krankmachende Verénderungen der gesunden Okologie der Darmflora,
e Schadigungen der Darmschleimhaut
e (oft hochgradige) Immunbelastung mit der weiteren Folge unterschiedlicher
Allergieformen
e Aktivierung von entziindlichen Nahrungsmittelunvertréglichkeiten/Allergien
e einem unsichtbaren Circulus vitiosus, wodurch sich aufgrund der Stérungen und
Schédigungen die Systeme des Darms gegenseitig immer weiter stéren und
schédigen!!!

1. Praxisbeispiel:
Eine 46 jahrige Patientin leidet seit ca. 10 Jahren an einem chronischen Morbus Crohn,

der ihrer Gesundheit sehr belastet. Medikamentds sei sie seit Jahren auf Salofalk und
Cortison eingestellt, die sie in Abhangigkeit zu der Starke und Frequenz der Schube,
unterschiedlich einnimmt. |hr gré3tes Problem schildert die Patientin in ihrer
eingeschrankten Lebensqualitat.

In der Vorgeschichte schildert sie sich als krankelndes Kind und Jugendliche mit haufigen
Antibiotikatherapien, sowie auch spater aufgrund von immer wiederkehrender Cystitis und
Sinusitis. Auch leide sie seit der Kindheit an Verdauungsstérungen, sowie
Unvertraglichkeiten von bestimmten Nahrungsmitteln.

Der aktuelle mikrobiologische Befund der Patientin zeigt, dass sich die Darmflora der
Patientin in einem stark dysbiotischen Zustand befindet, gekennzeichnet durch die stark
verminderten Lactobazillen, Bifodobakterien, Enterokokken und Colibakterien und im
Gegenzug durch das Ansteigen pathogener Coli-Bakterien, der Candidapilze und des pH -
Wertes auf 8.0.



Untersuchungsbefund E/ Normbereich | [Hinweis
KbE/g
B STUHLFLORA
aerob:  E.coli < 104 (108 - 107 ) stark vermindert
E. coli-Variante Laki-neg. 4-10° ( max.10° ) Toleranzbereich
E. coli-Variante haem. 2-107 ( max.105 ) méBig vermehrt
Enterobacteriaceae < 104 ( max.10° ) Toleranzbereich
Enterococcus sp. 1-108 (108 - 107 ) gering vermindert
Andere Aerobe < 104 { max.104 ) Toleranzbereich
anaerob: Bacteroides sp. 1-108 (108 -10'0) °  Nommbereich
Clostridium sp. < 108 ( max.10% ) Toleranzbereich
Bifidobacterium sp. < 108 (108 - 10'9) stark vermindart
Lactobacillus sp. < 102 (105 -107) stark vermindert
Andere Anaerobe < 108 (108 - 108 ) Nombereich
Pilze: Candida sp. 2-105 ( max.102 ) stark vermehrt
Geotrichum sp. < 102 ( max.10% ) Toleranzbereich
Andere Pilze < 102 ( max.102 ) Toleranzbereich
pH-Wert: 8,0 (8= T } stark alkalisch

Intestinale Qkobilanz : 13 Punkte

[ der Punktwert gibt summarisch die Abweichung der Stuhifiora on der Norm
wieder, berlicksichttigt jedoch nicht die weiterfihrenden Stuniuntersuchungen]

Die Pilzdifferenzierung ergab: Candida albicans

Die Verdauungsparameter zeigen einen Fettstuhl, sodass hier noch eine Leber-Galle-

Stérung oder eine Enzymproblematik abgeklart werden musste.

Die Entzundungsmarker der Darmschleimhaut zeigen einen deutlichen Anstieg, sodass
hier ein Laky-Gutt System, ev. sogar zusatzlich noch ein Overgrowt-Syndrom vermutet

werden kann.

Auch der sIgA-Wert zeigt eine bedenkliche Schwache des Immunsystems ( wahrscheinlich
auf dem Hintergrund der jahrelangen chron. Belastungen). In der Folge der gestorten

Okologie hat sich auch noch ein Helicobakter angesiedelt.
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|Untersuchungsbefund Normbereich _ ||Hinweis |

B VERDAUUNGSPARAMETER

Verdauungsriickstande

Muskelfasern @ (& bis +) Normbereich

Stérke "] (2 bis +) Narmbereich

Neutralfette ++ (@ bis +) Untenstehend die Ergebnisse folgender, weiter-
fuihrender Stuhluntersuchungen:

Fettsdauren o (a bis +) Fettgehalt und Pankreas-Elastase-1-Gehalt.

Pankreas-Elastase 1... 673,0 pg/g (> 200 pg/g) Wert im Normbereich.

Fett.ceeeriiiiniisniinsninnnnnd, 89 g/100 g (< 4,5g/100g) Wert vermehrt,.
Hinweis auf Steatorrhoe.
B ENTZUNDUNGSMARKER
PMN-Elastase.............. 0,11 pug/g (< 0,06 pg/g) Hinweis auf Entziindungsprozesse im Darm mit
granulozytdrer Beteiligung.
LYySOZYM...cocooniennnenne.. 4,26 pglg (< 0,6 pgfg) Hinweis auf Entziindungsprozesse im Darm mit

granulozytdrer und monozytirer Beteiligung.
Alpha 1-Antitrypsin.... 0,37 mg/g (<027 mg/g) Wert vermehrt. Hinweis auf erhdhte Darmschleim-

hautpermeabilitit. (Entzlindung?, Allergie?).
N LOKALER IMMUNSTATUS

Faecales IgA............... 0,33 mag/g (> 0,7mg/g) Wert vermindert. Hinweis auf eine Beeintrach-
tigung des darmassoziierten Immunsystems.

B ENTERITISERREGER . =

Helicobacter pylori....... immunologisch nachweisbar.

Die naturheilkundlicheTherapie:

ist unter der gleichzeitigen Gabe von Salofalk und Cortison immer schwierig. Die
Basistherapie bestand primar aus Einsatz des probiotischen Mittels Lactobact omni FOS
(Praparat mit 6 verschiedenen Milchsaurebakterienstammen), die als Leit und
Schutzkeime zur Neuordnung der gestorten Darmflora eingesetzt wurden, sowie als
Regenerationsmittel der entziindeten Darmschleimhaut und als immunstabilisiprendes
Mittel, ebenso Mutaflor (E. Coli-Bakterien,) und Myrrinil-Intest, zum Unterdricken und
Bekampfen der Candidapilze.

Aminoplus-Immun mit seinen vielfaltigen Aminosauren, Vitaminen und Mineralstoffen,
wurde zur Regeneration der entziindeten Schleimhaut vorsichtig eingesetzt (zu Beginn 2
Beutel frih und abends), damit kein plotzlicher Uberreiz stattfindet.

Der Spenglersan-Test zeigte eine ausgepragte genetisch bedingte paratuberculose
Belastung, welche als Ursache des Morbus Crohns vermutet werden darf. Die Patientin
bekam daraufhin die Spenglersane T, R, A zum Einreiben in die Ellenbeuge, sowie
Mucokehl, Nigersan als Suppos und Utilin und Utilin S-Kapseln.

Aufgrund der hohen Entziindungswerte der Darmschleimhaut habe ich von der Patientin
noch eine 1gG4 Untersuchung zum Abklaren einer  entzindlichen
Nahrungsunvertraglichkeitsreaktionen in Auftrag gegeben, die dann auch eine typische
Reihe von Nahrungsmitteln identifizierte, auf die die Darmschleimhaut der Patientin
entzindlich d.h. mit Blahungen, Krampfen, Durchfall usw. reagierte; Symptome, sie aber
fur die Folgen des Morbus Crohns hielt.

Fazit:

Nach strenger Reduktion der identifizierten Nahrungsmittel, einer naturheilkundlichen
Dauertherapie von ca. einem Jahr, ging es der Patientin schon nach drei Monaten
erheblich besser, sodass sie (mit Ricksprache ihres Arztes) ganz langsam (im 14 Tage
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Rhythmus) erst Salofalk und dann Cortison von 30 mg auf 5 mg ausschleichen und nach
ca. ¥z Jahr ganz absetzen konnte.

Eine absolute Beschwerdefreiheit war bei dieser Patientin auf dem Hintergrund der
genetischen Belastung und der 10 jahrigen chron. Entzindung nicht zu erreichen. Aber:
Ihre Lebensqualitat hat sich erheblich verbessert. Sie nimmt heute noch in Intervallen die
von mir verordneten Praparate Lactobact omni FOS und Aminoplus-Immun zum
Stabilisieren der Darmschleimhaut.

Salofalk und Cortison bleibt in Anbetracht der Schwere der Vorerkrankung weiterhin
~,Gewehr bei Fulk® in der Therapie, aber heute nur noch dem Notfall und nicht mehr der
Dauertherapie vorbehalten.

2. Praxisbeispiel:

Die 52 jahrige adipose Patientin kommt wegen chronischer Mudigkeit, nachlassender
Lebensfreude und Leistungsbereitschaft, sowie chronischem Kopfschmerz und
Obstipation (max. 2x wochentlich) mit starken Blahungen, zeitweisem Ziehen und
krampfartigen Schmerzen im Bauchbereich in die Praxis, was sie alles sehr belaste.
Gynakologisch sei sie in Behandlung. Es seinen bei ihr zwei kleine Myome festgestellt
worden, was aber keine Erklarung fur die jahrelangen Bauch-Beschwerden geben konnte.
Auch eine Darmspiegelung habe keinen Hinweis erbracht. Seit vielen Jahren versuche
sich nun die Patientin mit Schmerz- und Darmmitteln zu helfen.

In der Vorgeschichte schildert sie sich als ,pummeliges® Kind und Jugendliche, schon
immer mit Kopfweh und Verdauungsproblemen, auch zeitweiligen Antibiotikatherapien,
insbesondere wegen ihrer Bronchialprobleme in der Winterzeit. Aber fruher sei sie immer
lebenslustig und lebendig gewesen.

Uber ihre Erndhrung befragt berichtet die Patientin, dass sie es sich gern gut gehen lasse,
esse, was ihr schmeckt, insbesondere gern Sufigkeiten, Kuchen, auch viel Wurst, Fleisch
und Kase usw. Trinken wirde sie sehr wenig, am liebsten st3en Kaffe mit Milch.

Der mikrobiologische Befund der Patientin zeigt, dass sich die Darmflora der Patientin
erstaunlicherweise noch! in einem relativ stabilen Zustand befindet, aber sich schon ein
krankmachende Veranderung durch eine starke Ubersduerung pH 5,5, einem Anstieg der
Clostridien und einem Befall Cryptococcus Spezies abzeichnet.

Die Verdauungs- insbesondere die Schleimhautparameter sind jedoch pathologisch zu
bewerten. Sie zeigen eine Schwache in der Starke und Fettverdauung, einen Anstieg der
Entzindungsmarker, ein Absinken des Immunwertes, sowie einen Anstieg der Parameter
der Krebsvorsorge.

Ein sofortiges Abklaren der Patientin auf ein ev. Tumorgeschehen, durch eine Colonskopie
sowie Blutlaboruntersuchungen, zeigte keinen auffalligen Befund.

Aufgrund der hohen Entzindungswerte der Darmschleimhaut habe ich dann auch von
dieser Patientin eine 1gG4 Untersuchung zum Abklaren einer entziindlichen
Nahrungsunvertraglichkeitsreaktionen in Auftrag gegeben, die dann auch hier eine
typische Reihe von Nahrungsmitteln identifizierte, auf die auch diese Patientin mit
Blahungen, Krampfen, aber hier mit Obstipation reagierte, was auch die Ursache fir ihren
chronischen Kopfschmerz sein durfte.
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u STUHLFLORA Unterst Jrwers
aerob:  E. coli 5107 (108 -107 ) Normbereich B VERDAUL TER
E. coli-Varianten <104 ( max 10% ) Toleranzbereich
Enterobacteriaceae <10* ( max 108 ) Toleranzbereich Verdauungsrtckstande
Enterococcus sp. 8107 (108 -107 ) Normbereich
Andere Aerobe <104 ( max 10% ) Toleranzbereich Muskelfasern 2 (o bis +) Normbereich
anaerob: Bacteroides sp 1100 (108 - 1010) Normbereich Starke - (o bis +) Das Ergebnis dt Bestimmung des Pankreas-
Clostridium sy 1108 max. 108 Grenzbereich Elastase.1-Gehaltes liegt
Bmdubaclenuriw sp. 1108 Em“ D“’; Normbereich Neutralfette  ++ (o bis +) }’u'::z‘:éz*"es't‘:h‘::]ife'{\isii'l‘"j:E:"ﬂe"def weiter-
Factobacilusisp: 2:10° (10 -107) Bommbersich Feftsauren  ++ (8 bis +) Fettgehalt und PMN-| Elas(aseg
Andere Anaerobe < 108 (108 - 10a ) Normbereich e d
Pankreas-Elastase 1. 377,3 pg 200 pg Wert im Normbereich
Pilze:  Candida sp. <102 ( max102 ) Toleranzbereich aniqeas-Elastase 773 kalg (>200 pglg) ert im Normbereic!
Geotrichum sp. <102 ( max102 ) Toleranzbereich Fett 0,25 gH00g(<4,5gM00g)  Wert im Normbereich,
Cryptococcus sp. 2.10% ( max.10? ) Grenzbereich
mENTZUNDL
pH-Wert: 55 (6 -7 ) sauer
intestinale Okobilanz : 3 Punkte (der rkevet gbtsmmarach e Abwaiung dorStuffoa o dr o PUN.Elastase......... 020 Wglg (<006 yglo)  Hinwels aut Entzlindungsprozesse im Darm mit
fecon bericenig oo granulozytarer Beteiligun
Die Pil 7 ergab: LYSOZYM.crrrririns 091 pglg (<06uglg)  Hinweis auf Enllundnngsprozesse im Darm mit

Alpha 1-Antitrypsin.... 0,47 mgfg (<027 mg/g) Wertvermehrt. Hinweis auf erhohte Darmschleim-
hautpermeabilitit. (Entzindung?, Allergie?).

HLOKALER IMMUNSTATUS

Faecales IgA............. 028 mglg (>07mglg)  Wertvermindert. Hinweis auf eine Beeintréch-
tigung des darmassozilerten Immunsystems.

B KREBSVORSORGE
M2PK..ooonemenninansanaes 16,90 U/g (<=4 Uig) Wert vermehrt. Verdacht auf gastrointestinale
Neoplasie. Weiterfuhrende Diagnostik empfohlen.
Hamo.-Haptoglobin......4,69 Ulg (<25 Ulg) Wert vermehrt. Hinweis auf Blutungen in

das Darmlumen.

Qad(ag

(i Dr. Jurgen Balles )

Qmﬂ@;

{1V, Dr. Jirgen Balles }

Therapie:

Der erste Ansatz der naturheilkundlicheTherapie bestand primar aus der strengen
Ernéhrungsumstellung, was der Patientin sehr schwer fiel.

Der Einsatz des probiotischen Mittels Lactobact omni FOS mit 6 verschiedenen
Milchsaurebakterien Stammen, dient hier zur Neuordnung der Darmflora, als
Regenerationsmittel der entzundeten Darmschleimhaut, sowie als immunstabilisierendes
Mittel.

Myrrinil-Intest wurde zum Unterdricken der Pilze als Begleitmittel mit eingesetzt.

Aminoplus-Immun mit seinen vielfaltigen Aminosauren, Vitaminen, Mineralstoffen und
Spurenelemente, wurde zur Regeneration der entzindeten Schleimhaut, sowie zu
Entlastung der Leber vorsichtig eingesetzt (zu Beginn 2 Beutel frih und abends), damit
kein plétzlicher Uberreiz stattfindet, nach einer Woche 1x1 Beutel taglich.

Ebenso bekam die Patientin ein Basenmittel zur Entlastung des Bindegewebes, sowie je
ein homoopathisches Komplexmittel zur Drainage und Entgiftung der Lymphe,
Leber und der Nieren.

Wegen der Ernahrungsumstellung reagierte die Patientin erst mutlos und wollte alles
abbrechen. Nach einiger Zeit aber, als sie bemerkte, dass sich ihr Kopfweh verbesserte
und das die Mudigkeit nachlies, machte sie die Therapie fast 2 Jahr lang eisern mit. Sie
hat seit dieser Zeit sogar einige Kilogramm abgenommen, woruber sie sehr froh ist. Auch
hat sie die Zusammenhange von einer Reihe von fur sie unvertraglichen Nahrungsmitteln
(die sie nun meidet) und ihren Kopfschmerzen und ihren Lebensgefuhl erkannt.

Durch die Therapie hat sich das gesamte Befinden der Patientin erheblich verbessert.
Auch ihre Mudigkeit ist nun fast verschwunden und ihr Darm meldet sich nun alle zwei
Tage zum Stuhlgang, in Abhangigkeit zu ihrem ER- und Trinkverhalten, wie die Patientin
nun selbst erkannt hat.
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Passend zum Befinden der Patientin, haben sich auch die Entzindungsparameter im
Darm verbessert. Ebenso sind die Krebsparameter wieder auf normal abgesunken, da sie
anscheinend durch die gesamte Entziindungslage der Darmschleimhaut mit angestiegen
waren, (was ich so schon mehrfach beobachtet habe).



