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Der Darm als Ursache
des metabolischen Syndroms

Beim metabolischen Syndrom liegt eine
Kombination von Adipositas und Hyper-
tonie zusammen mit Stérungen im
Fett- und Zuckerstoffwechsel vor. In der
naturheilkundlichen Therapie haben wir
viele Optionen. Der Darm kann aber als
Therapieblockade unsere bewahrten Metho-
den torpedieren. Es konnen zwei Mechanis-
men vorliegen, die aber auch Hand in Hand
agieren konnen: chronische Entziindung
durch ein Leaky Gut-Syndrom und eine St6-
rung der Darmmikrobiota.

Die ganzheitliche alternativmedizinische
Behandlung baut sich in meiner Praxis auf
vier Saulen auf: die konstitutionelle-per-
sonotrope Therapie, die Ernahrung, die
organotrope Therapie und die Beseitigung
von Therapieblockaden.

Bei der konstitutionellen Therapie gibt es
viele Moglichkeiten. Ich verwende in mei-
ner Praxis hierzu haufig die klassische
Homd&opathie. Aber auch prozessorientierte
Homd&opathie, homdopathische Komplex-
mittel nach lIrisdiagnose oder TCM-Aku-
punktur setze ich regelmaBig ein.

Bei der Erndhrung empfehle ich unse-
ren Patienten mit metabolischem Syn-
drom, dass er sich am glykamischen Index
orientiert.

Bei der organotropen Therapie kommen
verschieden pflanzliche und orthomoleku-
lare Mittel zum Einsatz. Teilweise sind es
Erkenntnisse aus der Erfahrungsheilkunde,
teilweise sind es wissenschaftliche abgesi-
cherte Erkenntnisse, die uns diese Mittel
naherbringen: Copalchibaumrinde, Zimt,
Zink, Magnesium, Chrom. Zur Verhinderung
von diabetischen Spatkomplikationen wer-
den Antioxidantien, wie Vitamin C, OPC,
Taurin, Lycopin und Vitamin E eingesetzt.

Ich gehe nach einem Stufenschema im
organotropen Bereich vor. Erstes Mittel ist
Inudin sugar block (Fa. Inus, 2-mal téglich
1 Kapsel). Es enthdlt neben Magnesium,
Zimt, Folsdure und Chrom noch OPC, Taurin
und Lycopin als Antioxidantien. Wenn dies
nicht ausreicht, so verordne ich zusatzlich
Sucontral (Fa. Harras, 2-mal taglich 1 Kap-
sel). Hauptbestandteil dieses Mittels ist
die Copalchibaumrinde (Hintonia latiflora).

Weiterhin enthélt dieses Mittel B-Vitamine,
Biotin, Vitamin C und E. Wenn diese The-
rapie auch noch nicht ausreichen sollte, so
erhdhe ich die Dosierung des Sucontrals
auf 3-mal taglich 1 Kapsel bei weiterhin
2-mal taglich 1 Kapsel Inudin sugar block.

Bestimmte  Therapieblockaden  behin-
dern die naturheilkundliche Behandlung
recht stark: Storfelder, Belastungen mit
chemischen Stoffen, Ubersauerung des
Bindegewebes, Mangel an Vitalstoffen,
elektromagnetische oder geopathogene
Stérungen, Belastung durch ionisierende
Strahlung oder Stérungen des Darms mit
Fehlbesiedlung der Darmflora. Gerade die-
ser letzte Punkt soll im Fokus dieses Arti-
kels stehen.

Leaky Gut-Syndrom

Durch Stérungen der epithelialen Tight junc-
tions kommt es zu einer erhéhten Permea-
bilitat der Darmwand. Dies nennt man ein
Leaky Gut-Syndrom. Es kommt dadurch zu
einer verstarkten Konzentration von bakte-
riellen Lipopolysacchariden (LPS) im Blut.
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Dadurch bildet das Immunsystem vermehrt
proinflammatorische Zytokine, wie das
TNF-a. Dies hat gleich eine doppelt nega-
tive Auswirkung auf die Pathophysiologie
des metabolischen Syndroms. Zum einen
setzen diese Zytokine die Insulinwirkung
und die Glukoseprozessierung herab. Zum
anderen stimulieren sie eine vermehrte
Transkription des Enzyms 118-HSD-1. Die-
ses aktiviert die Glukokortikoide und fordert
damit die Entstehung einer Adipositas.

Bei einem Patienten mit einem metabo-
lischen Syndrom sollten wir immer an
die Moglichkeit denken, dass ein Leaky
Gut-Syndrom besteht. Aktuell setzt man
meist zur Diagnostik eine Stuhluntersu-
chungein. Eine Erhéhung des Alpha-1-Anti-
trypsins in Kombination mit einer Erhéhung
oder Verminderung des sekretorisches IgA
ist anzeigend. Ein weiterer Parameter ist
das Zonulin im Serum oder im Stuhl. Wir
kénnen auch im Serum die Konzentration
der bakteriellen Lipopolysaccharide bestim-
men lassen. Hierfir muss bei der Blutab-
nahme ein LPS-freies Spezialréhrchen
verwendet werden. Eine Bestimmung des
TNF-o0 im Serum zeigt die chronische Ent-
ziindung an.

Zur Behandlung eines Leaky Gut-Syndroms
missen zum einen die entziindlichen
Immunprozesse im Darm reduziert und die
Regeneration der Darmschleimhaut unter-
stlitzt werden. Zum anderen ist die Besei-
tigung der Ursachen essentiell. Wenn die
Ursache nicht beseitigt wurde, dann kann
sich die Darmwand meist auch nicht rich-
tig regenerieren. Zu den Ursachen zéhlen:

e regelmaBiger Kontakt mit darmwand-
schadigenden Stoffe, wie ASS, Alkohol,
Nikotin, Titandioxid, Quecksilber, Formal-
dehyd oder Amylase-Trypsin-Inhibitoren

e pathogene Darmkeime oder die Uberwu-
cherung der Dinndarmmikrobiota mit
Dickdarmkeimen (SIBO)

e entziindliche Reizung durch klassi-
sche Nahrungsmittelunvertraglichkeiten:
Nahrungsmittel-Allergie, Histaminin-
toleranz, Zobliakie, Laktoseintoleranz,
Fruktosemalabsorption

e psychischer und physischer Stress, sowie
Leistungssport

e Mangelzustande von Coenzym Q10, Zink,
Selen, Vitamin D und B.

Die Regeneration der Darmschleimhaut
kénnen wir durch orthomolekulare Subs-
tanzen oder Prabiotika unterstiitzen. Durch
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den Einsatz von darmregenerativen Mikro-
nahrstoffen, wie der Aminosaure L-Gluta-
min, B-Vitamine und Zink, férdert man den
Wiederaufbau der Darmschleimhaut. Auch
die Regeneration des Darmschleims ist
essentiell, die man mit Phosphatidylcholin
unterstiitzen kann.

Hier kommt aber auch Teilen der Mikrobiota
eine besondere Bedeutung zu: Akkermansia
muciniphilia baut Schleim ab und induziert
damit eine Produktion von neuem Schleim.
Als Stoffwechselprodukte entstehen hierbei
Oligosaccharide, Propion- und Essigsaure,
die einem weiteren Keim, dem Faecalibac-
terium prausnitzii, als Nahrstoffe dienen. Er
wiederum synthetisiert Buttersaure (Buty-
rat), welche die Enterozytenproliferation sti-
muliert und die mucosale Barrierenfunktion
verstérkt. Auch das proinflammatorische
NF-kappa B wird gehemmt. Mit Prabio-
tika konnen diese beiden Keime unterstitzt
werden. Inulin oder Fructooligosaccharide
(FOS), die in vielen Symbiotika enthalten
ist, nahren den Akkermansia. Resistente
Starke wirkt positiv auf das Faecalbacte-
rium. Sie ist beispielsweise in griinen Bana-
nen und abgekihlten gekochten Kartoffeln
in groBeren Mengen enthalten. Alternativ
ist das Praparat Symbio Intest im Handel.
Nach kinesiologischer Testung setze ich
eines dieser Regenerations-Mittel ein:

e Colon Leaky Gut (Fa. Inus Natures'Own)
enthdlt neben Glutamin, B-Vitaminen
und Zink auch Pektine und Inulin. Neben
den regenerationsférdernden Mikronahr-
stoffen unterstiitzt dieses Mittel auch den
Akkermansia muciniphilia, und damit
auch die Neubildung von Schleim.

e Metacare Colon Lecithin (Fa. |Insti-
tut Allergosan) enthéalt auch Glutamin,
Zink, Vitamin B6 und B12, weiterhin
Phosphatidylcholin, Wermut und Moly-
bdan. Dies fordert die Verdauungsleis-
tung, tonisiert den Darm und férdert die
Schleimproduktion.

e Mucosa Formula (Fa. Biogena) ent-
halt neben Glutamin, Zink, Selen, Kup-
fer, Mangan, p-Carotin und den Vitamine
B5, B6, C, D auch Extrakte der Kamille,
Grin-Tee und Traubenkernen. Die
schleimbildende Komponente fallt hier
eher gering aus. Daflir kombiniert dieses
Mittel die Epithelienregeneration mit der
Entziindungshemmung.

Eine bestehende Entziindung und Immun-
prozesse im Darm verhindern oft, dass sich
der Darm regenerieren kann. Hier kommen
pflanzliche Mittel und eine Umstellung
der Ernahrung in Form einer Rotationsdiat

Eine Fehlbesiedlung der Darmflora kann die Entste-
hung eines metabolischen Syndroms offenbar beein-
flussen.

in Frage. Der Patient bekommt eine Liste
mit Nahrungsmitteln, die auf vier Tage ver-
teilt sind. Am Tag 1 darf er nur die Nah-
rungsmittel konsumieren, die in der ersten
Spalte der Liste stehen, am Tag 2 nur die
Nahrungsmittel aus Spalte 2, usw. Am Tag
5 kommt wieder die Spalte 1. Das sollte der
Patient mehrere Wochen so durchfiihren.
Er sollte alle Nahrungsmittel, Getranke,
Gewiirze oder Snacks berticksichtigen. Fol-
gende antiphlogistische Praparate verordne
ich nach kinesiologischem Test: Boswellia
papyrifera, Curcurma oder Myrrhinil-Intest.

Der Einfluss der Darmflora ist in der Erfah-
rungsheilkunde schon lange bekannt. So
wurden hiermit schon viel friher auch
Krankheitsbilder behandelt, die wir heute
als metabolisches Syndrom bezeichnen.
Die wissenschaftliche Medizin forscht in
den letzten Jahren aber sehr eindringlich
im Bereich der Darmkeime. Es hat sich die
Bezeichnung ,,Mikrobiota“ eingebirgert.
Welche Hintergrinde vom metabolischen
Syndrom sind schon bekannt?

Das Darmepithel bildet den Lipoprotein-
Lipase-Inhibitor ~ FIAF  (fasting-induced
adipose factor). Er blockiert die Speiche-
rung von Fett in den Adipozyten. Bei Ver-
anderungen der Darmmikrobiota wird
der FIAF gehemmt. So erhdhen sich die
Fetteinlagerungen.

In Studien zeigte sich, dass das Verhalt-
nis von zwei Phyla in der Darmmikrobiota
einen Zusammenhang mit Adipositas haben
kann. Es handelt sich dabei um die Bakte-
roidetes und Firmicuten. Es konnte beob-
achtet werden, dass bei ungefahr 35% der
Ubergewichtigen deutlich mehr Firmicutes
nachgewiesen wurden.
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Die Mikrobiota kann aber auch Einfluss auf
den Cholesterinspiegel nehmen. Milchsau-
rebakterien verwerten Gallensauren. Diese
enthalten auch Cholesterin, welches ente-
rohepatisch somit nicht mehr riickresorbiert
wird. Die Leber fillt den Gallenséaure-Pool

Eine Stérung in der Mikrobiota kann durch
eine Stuhlprobe festgestellt werden. Wenn
eine Storung vorliegt, so nitzt eine allei-
nige Einnahme von probiotischen Keimen
meist wenig. Zusatzlich sollten eine Ver-
besserung der Verdauungsleistung und
eine Verminderung von fakultativ pathoge-
nen Bakterien und Pilzen erfolgen. Um die
Verdauungsleistung zu verbessern, damit
nicht Faulniskeime in der Darmmikrobiota
Wachstumsvorteile haben, koénnen ent-
weder Bitterstoffe oder Enzyme verordnet
werden.

Unterschiedliche  fakultativ  pathogene
Keime bendtigen ein unterschiedliches
Vorgehen. Bewahrte Mittel sind: Magne-
siumperoxid, Saccharomyces boulardii,
Estogast, AC7-Komplex oder Nystatin. Ver-
minderte Leitkeime sollte der Patient als
Multispeziespréaperat Gber mindestens drei
Monate zusammen mit Prabiotika zufiihren.
Es gibt Mittel mit bestimmten Indikatio-
nen: Omni-Biotic metabolic bei Apidositas,
Omni-Biotic stress bei Leaky Gut-Syndrom,

kommen hochdosierte Multispeziesprape-
rate zum Einsatz, wie Darmflora plus select
(Dr.Wolz), Bactoflor 10/20 (Intercell), Pro-
biotic Stressimmun (Ortho Therapia), Pro-
biotic forte (Ortho Therapia) oder Intest
Actif (ImM).

Fabian Miiller

Brudermiihlstr. 36

81371 Miinchen
naturheilpraxis@fabian-mueller.net
www.fabian-mueller.net
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