Nahrstoffe flir die
Gesundheit nutzen

Nahrstoffe — damit meine ich circa 40-50 essenzielle biochemische
Baustoffe — sind fiir unser tagliches kdrperliches und zellulares Leben
lebenswichtig, im Sinne von lebensnotwendig.

Wenn z.B. Vitamin C oder Vitamin B1
iber ldngere Zeit fehlen, sterben wir. Nicht so
akut oder direkt. Nein, es geht langsam. Ster-
ben durch Mangel an einem Ndhrstoff bei
sehr einseitiger und viel zu wenig Nahrung
dauert meist Jahre oder Jahrzehnte; und das
Sterben geschieht dann auch vielmehr nur
indirekt, indem Schritt fiir Schritt bestimmte
Prozesse, die von diesem Nahrstoff abhdngig
sind, nicht mehr stattfinden, sodass der Kor-
per dann in bestimmten »normalen« Stress-
situationen nicht mehr gegenhalten kann.
Irgendwann ist es dann zu viel.

Der Tod durch absoluten Nahrstoffmangel
ist in unseren westlichen Gesellschaften
nicht das Problem. Es stirbt fast keiner mehr
an einer reinen Vitamin-Mangelerkrankung,
wie Skorbut (Vitamin C) oder Beri-Beri (Vi-
tamin B1), denn selbst wenn man sich heute
»normal« ungesund erndhrt, reicht das dicke
aus, um nicht an einer Vitamin-Mangeler-
krankung zu versterben.

Ndhrstoffe — wichtig fiir ein
gesundes Leben

Wenn diese Ndhrstoffe aber so wichtig sind,
dass wir ohne sie sterben, sind sie nicht nur
mit ihrer quantitativen Abwesenbheit fiir den
Tod verantwortlich, sondern umgekehrt mit
ihrer qualitativen Anwesenheit auch lebens-
wichtig fiir ein gutes und gesundes Leben.
Und genauso wie ein absoluter Nahrstoff-
mangel irgendwann zum Tode fiihrt, kann
ein nicht gut gesattigter Nahrstoffbedarf
oder »Nahrstoffhunger« zu einer funktionel-
len Verschlechterung der kérperlichen Bio-
chemie fithren und damit zu einem schlech-
teren Leben. Mit einer »nur« ausreichenden
Nadhrstoffversorgung sind wir in Zeiten von
Stress oder im Alter stofflich nicht so an-
passungsfdhig, wie wir es waren, wenn wir
richtig »sattg, also sehr gut, mit allen fiir uns
wichtigen Nahrstoffen versorgt sind. So eine
exzellente Ndhrstoffversorgung hilft, dass
wir auch in belastenden Situationen unse-
ren zelluldren Stoffwechsel in jedem Organ-
system, vor allem in Immunsystem, Gehirn,
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Nervensystem und inneren Organen super-
robust und widerstandsfdhiger gesund auf-
rechterhalten kénnen.

Praventiv & kurativ

Obwohl bekannt ist, dass die Qualitdt der
»Ndhrstoff-Anwesenheit« lebenswichtig fiir
eine gute Stoffwechselfunktion ist, werden
diese trotzdem in der klassischen Medizin
bisher nicht systematisch so genutzt, wie
man sie fiir alle praventiv und kurativ nut-
zen konnte. Warum das so ist, kann ich Ih-
nen gar nicht genau sagen. Zum einen wird
immer noch geglaubt, dass man eine su-
per Nahrstoffversorgung allein mit einer ge-
sunden Erndhrung hinbekommen kann und
zum anderen fehlt einfach gute Forschung.
Forschung, in der man vor Beginn der Stu-
die die Betroffenen genau untersucht auf ih-
ren Nadhrstoffzustand und diesen dann ein-
stellt auf therapeutische Nahrstoffzielwerte,
passend zu dem, was in der jeweiligen Stu-
die untersucht werden soll. Warum das mit
der gesunden Erndhrung so, wie ich mir the-
rapeutisch wirksame Ndhrstoffversorgung
vorstelle, nicht funktioniert, habe ich aus-
fiihrlich vor allem im 1.Kapitel meines ers-
ten Buches beschrieben. Das kdnnen Sie dort
nachlesen, wenn Sie dazu noch mehr wissen
mochten.

Vergleichen Sie die Ndhrstoffe mit Geld: Stel-
len Sie sich vor, Ndhrstoffe waren so etwas
wie Geld. Mit einer eingehenden Labordia-
gnostik findet man heraus, wo es im Stoff-
wechsel, im »Zahlenbild der Gesundheit«

- warum auch immer - mit dem Geld ha-
pert. Sie deckt auf, welche Nahrstoffkonten
gefiillt sind und welche nicht. Und dann in-
vestiert man klug, mal starker, mal sanft,

N&hrstoffe fiir die Gesundheit nutzen

Schaden durch ein »Zuviel«
ist schwer

Da es viel Kraft und Aufwand bedarf,
Prozesse — wie Alterung oder eine ge-
netische Veranlagung zu bestimmten
Erkrankungen — aufzuhalten oder zu
verlangsamen, diirfen oder miissen
sogar manche Ndhrstofftherapie-Do-
sierungen unphysiologisch hoch sein.
Sie iberschreiten also das normale
MafR, das liber die heutige Erndhrung
maoglich wadre. Doch keine Angst, es
ist echt schwer, mit gesundem Men-
schenverstand von einem N&hrstoff
so viel einzunehmen, dass er schad-
lich ist.

aber immer mit dem Ziel, dass a) die Néhr-
stoffkonten gut gefiillt sind, um den gan-
zen Funktionsbedarf zu decken, und dass

b) die Laborwerte, die fiir Krankheiten ste-
hen, sich wieder in gesunde Bereiche bewe-
gen. Mit Nahrstofftherapie kann man ganz
allgemein oder individuell spezifisch unter-
schiedliche Stoffwechsel-Ziele verfolgen. Da
ich eine praventiv denkende Internistin bin,
ist eines meiner Hauptziele, zundchst einmal
die Folgen von chronischen, altersbedingten
Krankheiten zu verhindern, im Sinne eines
Gesiinder-Altwerdens. Als Beispiel: Die Os-
teoporose darf ja etwas da sein mit 75 Jah-
ren, aber die Frau soll keine schmerzhaften
Frakturen deswegen haben. Dariiber hinaus
interessiert mich besonders, dass man sich
trotz Alterung und Stress »gut« fiihlt, also fit,
positiver Stimmung, stabil, robust und wi-
derstandsfdhig. Dafiir ist u.a. eine gute Ge-
hirnfunktion sehr wichtig. Diese profitiert
enorm von einer guten Nahrstoffversorgung.
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1. Kapitel

Nahrstofftherapie —
wie geht das?
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Nihrstoff-Uberblick

Immer wieder wurde ich im vergangenen Jahr gefragt, ob denn eine
gesunde Erndhrung fiir eine gute Versorgung mit Nahrstoffen nicht
ausreicht. Und meine Antwort war immer: Nein!

Wenn man eine optimale Nahrstoffver-
sorgung erzielen méchte, sodass der zellu-
lare Stoffwechsel bestmdglich funktioniert,
dann ist das mit Erndhrung allein nicht zu
schaffen. Erst recht nicht ab einem Alter von
40-50 Jahren. Das ware so, als wiirden Sie
mit Alltagsbewegung Kraftsport ersetzen
wollen; das geht nicht.

Reicht eine gesunde Erndhrung nicht aus?
Eine gesunde Erndhrung kann sehr viel: Sie
hdlt gesund und kann sogar heilend wirken.
Mit einer gesunden Erndhrung lassen sich
viele, vor allem altersbedingte chronische
Erkrankungen vermeiden, verlangsamen
oder hinausschieben. Aber sie kann auch
nicht alles kompensieren, was sich das Le-
ben so fiir uns ausdenkt. Eine gesunde Er-
ndhrung verhindert nicht die Alterung und
sie kann auch nicht jede genetische Dispo-
sition oder jede Umweltbelastung oder jede
Art von Stress zu 100% ausgleichen. Und je
dlter und je krdanker wir werden, vertragt
auch nicht mehr jede und jeder alles, was
gesund ist. Kurz: Es geht in diesem Buch

nicht um die Erndhrung. Ich benutze den
Ndhrstoffeinsatz ergdnzend, aber unabhdn-
gig von der Erndhrung als eine eigene Me-
thode zur Gestaltung von Gesundheit. Denn
egal, wie sich jemand erndhrt oder bewegt,
die Nahrstofftherapie wirkt auch allein.

Nahrstoffe — im Gegensatz zu
Nahrungserganzungsmitteln

Ich schreibe bewusst nicht {iber »Nahrungs-
ergdnzungsmittel«, denn ich nutze die Nahr-
stoffe eher wie ein pharmakologisches Me-
dikament - unabhdngig von der Erndhrung.
Natiirlich spielt die Erndhrung eine Rolle
bei dem, was dann als Nahrstoffbedarf beim
Einzelnen nach einer Messung heraus-
kommt; aber egal, was man isst: Zink wirkt,
ob es nun iiber die Nahrung kommt oder
tiber eine Tablette. Und das mochte ich nut-
zen und einstellen. Ich nutze auch nicht den
Begriff »Mikrondhrstoffe«, denn die Vorsilbe
»Mikro« erweckt den Eindruck, dass Ndhr-
stofftherapie klein und einfach sei. Ist sie
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1. Kapitel: Nahrstofftherapie — wie geht das?

aber nicht. Gut und gern kann es sein, dass
man bei einer intensiven, genau ausgemes-
senen Nahrstofftherapie auch mal pro Tag
20-60 Tabletten, Kapseln, Granulate und
Pulver schlucken »mussc. Selentherapie al-
lein ist »kleing, da sind es ja auch nur Spu-
ren, die man nehmen muss, die nur 100-
1000 pg (Mikrogramm) schwer sind. Das

ist mini. Dagegen kann bei Omega-3-Fet-
ten, Calcium oder Vitamin C die tagliche Do-
sis auch mal mehrere Gramm schwer sein.
1000 mg einer Vitamin-C-Verbindung in ei-
ner Kapsel ist die maximale Gréf3e, die sich
schlucken lasst. Das ist nicht mikro, das ist
auch nicht makro, das ist mega. Und damit
ist eine richtig ausgemessene Nahrstoffthe-
rapie, vor allem bei jemandem, dem es nicht

Faktoren, die wir bisher fiir unsere Gesund-
heit nutzen, konnen durch die Herstellung
einer robusten IBSE erganzt werden.

so gut geht, schon auch eher mega anstren-
gend. Und nein, es passt nicht alles in eine
Kapsel - die ist zu klein. Eine individuelle,
medizinisch ausgerichtete Nahrstoffthera-
pie, die Krankheiten bekdmpft und Gesund-
heit gestaltet, ist nicht einfach, sie ist kom-
plex. Um einen Triathlon in einer guten Zeit
zu schaffen, reicht ein Spaziergang pro Tag
als Training auch nicht aus. Das ist zwar ge-
sund, aber um einen Triathlon {iberhaupt zu
schaffen, zu wenig, zu unspezifisch und zu
schwach.

Gesundheit aktiv gestalten — nach funktio-
neller Labordiagnostik: Wir brauchen daher
in der Medizin in Bezug auf die Nahrstoffe
(und auch auf die Hormone) einen Perspek-
tivwechsel. Es muss verstanden werden,
dass diese biochemischen Stoffe in unse-
rem Korper einen Nutzen haben, unabhdn-
gig von der »natiirlichen« Quelle. Man kann

Das fehlende Puzzlestiick: die IBSE

Individuelle Faktoren

e Verhalten
- Big Five
- gesund essen
- nicht rauchen
- Bewegung
- wenig Alkohol
- kein Ubergewicht

— Little Three
- Entspannung
- Begeisterung
- nicht einsam sein

e Psyche
e Haltung
e Bewusstsein

e Ndhrstoffe

System-Faktoren

e sehr gute medizinische
Versorgung im Krankheitsfall
fiirjede/jeden

e gute Vorsorge und Screening
firjede/jeden auf viele
Krankheiten, bevor sie
da sind

IBSE

(Individuelle Biochemische
Stoffwechsel-Empfindlichkeit)

e Hormone

e alternative Heilmethoden wie
Osteopathie, Akupunktur,
Naturheilkunde, Homdopathie
etc.
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und muss Ndhrstoffe mehr medizinisch nach
Labordiagnostik fiir Menschen individuell
dosiert nutzen: vorbeugend (praventiv) und
zur Behandlung von Symptomen und Krank-
heiten (kurativ). Es braucht dafiir die indi-
viduell richtige Dosis des richtigen Nahr-
stoff-Cocktails passend zu dem Ziel, das man
verfolgt. Die Dosis muss bewirken, dass der
jeweilige Nahrstoffspiegel im Blut so hoch
angehoben wird, dass er im zelluldren Stoff-
wechsel eine therapeutische Wirkung zeigt,
also etwas macht.

Das fehlende Puzzlestiick:
die IBSE

Seit tiber 30 Jahren beobachte ich Labor-
werte von Menschen. Erst 10 Jahre an der
Uniklinik in der Nephrologie von sehr kran-
ken Patientinnen und Patienten, dann in
den ersten 10 Praxisjahren von mittelalten,
schon etwas kranken, aber noch relativ fit-
ten Menschen und vor allem in den letzten
10 Jahren von immer gesiinderen, jiingeren,
aber miiden, erschépften und gestressten
Frauen. Mir fiel auf, dass gerade bei diesen
40- bis 50-jdhrigen, miiden, aber organisch
gesunden Frauen, trotz gesunder Erndhrung,
Sport, Meditation und Yoga, der Stoffwech-
sel nicht gut funktionierte. Die Frauen wa-
ren einfach zu »stoffwechselempfindlich«. In
meinem ersten Buch habe ich dafiir den Be-
griff der IBSE entwickelt. IBSE steht fiir »In-
dividuelle Biochemische Stoffwechsel-Emp-
findlichkeit«. Die war bei diesen Frauen viel
zu hoch. Sie waren eben nicht robust in der
Lage, sich korperlich mit Stress gut zu fiih-
len. Es war zwar organisch alles o.k., aber
wichtige Funktionen waren gestort: Schlaf,
Verdauung, Blase, Haut, Haare, Denken, Fiih-
len, der Kreislauf etc.

N&hrstoff-Uberblick

Dazu fand sich passend im Labor ein Voll-
Chaos aus schon etwas erhéhten Krank-
werten (nicht schlimm, aber auch nicht ge-
sund), niedrigen Gesundmachwerten (nicht
lebenswichtige Hormone und essenzielle
Vitamine, Mineralien & Co.) und wichtige
Funktions- oder Schliisselwerte hatten sich
ungiinstig verschoben. In der klassischen
Medizin werden diese »Krankwerte«, wie
z.B. das ungiinstige LDL-Cholesterin, der
HbA1c (Langzeit-Zuckerwert), das Kreatinin
(Nierenwert), die GPT (Leberwert) oder das
Trap5b (Knochenabbauwert) erst »ernst ge-
nommeng, wenn sie eine bestimmte Hohe
erreicht haben. Erst dann, wenn schon ziem-
lich viel Zeit vergangen ist und schon richtig
viel Krankheit da ist, werden sie mit einer
Diagnose bezeichnet und ggf. mit Medika-
menten behandelt. Viel mehr Sinn macht es,
friihzeitig beim »Erscheinen« dieser Krank-
wert-Anstiege, etwas Sanftes, aber Wir-
kungsvolles zu tun. Und hier kommt die
Nahrstoff- und Hormontherapie ins Spiel.
Mit ihr ist es moglich, ohne Schaden - wenn
man es individuell dosiert und nach Labor
macht - Krankwerte sinken zu lassen, in-
dem man niedrige Gesundmachwerte und
niedrige Schliisselwerte durch Substitution
auf therapeutische Zielwerte anhebt.

Ich hatte etwas gefunden: Ein wichtiges, bis-
her fehlendes Puzzlestiick fiir die Herstel-
lung eines gesunden Stoffwechsels, das gut
erkldrte, warum die Frauen - trotz gesun-
den Verhaltens mit Big Five und Little Three
(Seite 131) - sich nicht wohlfiihlten, ob-
wohl doch alles in der klassischen Medizin
o.k. war. Mit Nahrstoffen und auch kdrperei-
genen Hormonen lassen sich der Stoffwech-
sel und seine IBSE so einstellen und behan-
deln, dass er wieder gut funktioniert. Wie
genau das mit den Nahrstoffen gezielt geht,
erklare ich in diesem Buch.
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Grundwissen und Regeln
der Nahrstofftherapie

Ndhrstofftherapie funktioniert besonders gut, wenn man einen Plan hat.
Ahnlich wie im Sport. Sich spontan fiir eine Weile zu bewegen, macht viel-
leicht Spaf, bringt uns aber einem konkreten Ziel nicht naher.

Und je nachdem, in welcher Sportart man
die Meisterschaft gewinnen will, sieht der
Trainingsplan ganz unterschiedlich aus. Und
ich mochte mit der Ndhrstofftherapie auch
etwas Konkretes gewinnen. Was? Natiirlich
Gesundheit.

Gesundheit im Sinne von Wohlbefinden,
trotz und mit allem, was und wie es schon
(im Stoffwechsel) ist. Wenn man mit Nahr-
stoffen (Vitaminen, Mineralien, Spurenele-
menten, essenziellen Fettsauren und Amino-
sduren) spezifisch Gesundheit gestalten will,
braucht man auf jeden Fall Laborwerte, vor
allem aus dem Blut. Die muss man »richtig«
auslesen und interpretieren, um einen indi-
viduellen und zur klassischen Medizin pas-
senden Therapieplan zu erarbeiten. Dieser
wird im Verlauf der Therapie alle 3-6 Mo-
nate kontrolliert und immer an dem Be-
finden, weiteren Befunden und den Labor-
werten angepasst und optimiert. Um einen
wirkungsvollen Plan zu erarbeiten, benoti-
gen wir das Wissen um vier Regeln, die in der
Ndhrstofftherapie beachtet werden miissen.

Regel 1: Jeder Mensch ist ein
Individuum

Ganz wichtig zu verstehen ist, dass jeder
Mensch genetisch und epigenetisch bedingt
fiir jeden einzelnen Nahrstoff seine per-
sonliche »SchuhgroRe« hat. (Unter Epigene-
tik versteht man den Einfluss von Umwelt,
Verhalten, Schicksal und Umstinden auf
die Gene.) Das bedeutet iibersetzt, dass der
Ndhrstoffbedarf, damit meine ich die tagli-
che Dosis, die es braucht, um den Nahrstoff-
spiegel im Blut auf therapeutische Zielwerte
anzuheben, individuell unterschiedlich ist.

Jeder Mensch hat bei jedem Nahrstoff ei-

nen individuellen Bedarf: Deswegen kann

es sein, dass die eine Patientin 2 x 100 mg
Zink tdglich benoétigt, um im Vollblut auf ei-
nen Zielspiegel von 6,0 mg/l (IMD Berlin)!

zu kommen und der andere Patient diesen
Wert schon »von allein« hat, ohne dass ex-
tra Zink gegeben werden muss. Auch bei Vi-
tamin D gibt es beim tdglichen Bedarf, der in
Deutschland lebenden Menschen einen gro-
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Ben Unterschied. Einige wenige in meiner
Praxis brauchen nur 500 IE Vitamin D (Cho-
lecalciferol) taglich, um meine erstrebten,
mit einem guten Vitamin-D-Haushalt asso-
ziierten Laborwerte zu erhalten, andere we-
nige bendtigen iiber 15000 IE taglich, um
das gleiche Ergebnis im Labor zu erreichen.
Im Schnitt brauchen die meisten Menschen,
die zu mir in die Praxis kommen und einen
Hauttyp II-1V2 haben, um die 4000 IE Cho-
lecalciferol taglich, begleitet von der richti-
gen und dazu passenden Dosis an Vitamin
K2, Bor, Calcium und Magnesium.

Der Nahrstoffbedarf ist abhdngig von Gene-
tik & Epigenetik: Fiir diese individuell un-
terschiedlichen »SchuhgréfZen« von Zink, Vi-
tamin D, Folsdure, Vitamin B12, Selen und
anderen Ndhrstoffen gibt es zum einen ge-
netische Griinde und zum anderen epige-
netische Erkldarungen. Ich kann aufgrund
von Platzmangel weder auf das eingehen,
was schon zur Genetik bekannt ist, noch auf
das, was auch schon epigenetisch bekann-
termafSen Einfluss hat auf unseren Néhr-
stoffbedarf. Vieles spielt hier eine Rolle: Um-
welt, Verhalten, Stress, Bildung, Erndhrung,
Krankheiten, Medikamente etc. Und ob-
wohl viele dieser Zusammenhange bekannt
sind, werden ihre Auswirkungen auf unse-
ren Nahrstoffhaushalt nicht spezifisch be-
handelt. Auch wenn die Ndhrstoffspiegel
»schlappi« sind, ldsst man sie so, ... weil sie
nicht zum Tode fiithren. Will man aber das
Leben - im Sinne von robuster Gesundheit —
gestalten, schadet es nicht, {iber eine ge-
sunde Erndhrung hinaus Topspiegel von vie-
len Nahrstoffen zu haben.

Grundwissen und Regeln der Nahrstofftherapie G

Regel 1 zusammengefasst

Die Ndhrstofftherapie-Dosis ist bei je-
dem von uns individuell unterschied-
lich hoch oder niedrig und deswegen
missen die Nahrstoffe vor und unter
Therapie mit Labordiagnostik ausge-
messen und eingestellt werden. Um
mit einer Ndhrstofftherapie zu begin-
nen, ist auch erst einmal »egal«, wa-
rum alles so ist, wie es ist. Man be-
ginnt mit der Behandlung, dem
Menschen geht es besser und dann
lassen sich in Ruhe im Laufe der The-
rapie auch diejenigen Dinge suchen,
die man im Verhalten oder in den Um-
standen ursdchlich etwas relevant ver-
andern kann, sodass sich der Stoff-
wechsel und sein Nahrstoffbedarf zum
Positiven verandern.

Regel 2: Die Methode - die
IBSE nach Labor einstellen

Regel 2 besagt, dass wir mit Nahrstoffthera-
pie individuell das Stoffwechselsystem be-
handeln wollen und nicht einzelne Werte
bei einzelnen Krankheiten oder Sympto-
men. Es geht darum, den Stoffwechsel mit
seinen Zellen und dem Dazwischen (Blut
etc.) als ein Feld oder einen Ort anzusehen,
der gesund oder eben gestort sein kann. In
der »normalen Medizin« geht es um die Dia-
gnostik und Behandlung von Krankheiten.
Im Gegensatz dazu geht es in der Stoffwech-
selmedizin mit Nédhrstoff- (und Hormon-)
therapie um die Diagnostik und Herstellung
eines gesund funktionierenden Stoffwech-
sels, in dem die Krankheiten es schwer ha-
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a 1. Kapitel: Nahrstofftherapie — wie geht das?

ben. Es braucht diese funktionierende bio-
chemische Schaltstelle, um das gesunde
Verhalten {iber Zellen und Stoffwechsel auf
die Organebene zu transportieren. Erst mit
einem funktionierenden zelluldren Stoff-
wechsel mit chemischer Robustheit wirken
Sport und gesunde Erndhrung spiirbar auf
Gefiihl, Aussehen und Stressbewdltigung.
Wenn diese Schnittstelle im Stoffwechsel
gut funktioniert, bleiben wir trotz widriger
Umstdnde im Wohlbefinden.

¥ Nur eine gesunde Ernéhrung reicht
heutzutage nicht, um wirklich dauer-
haft mit Stress, Umweltbelastung und
Alterung eine stabile Gesundheit hal-
ten zu konnen. Dafiir werden wir zu ALT
und die Umwelt ist zu belastet.

Als Symbol fiir diesen Ort, diese Schnittstelle
zwischen Gliick und Pech, steht die IBSE -
unsere Individuelle Biochemische Stoff-
wechsel-Empfindlichkeit. Die kann hoch (zu
empfindlich, gestort) oder niedrig (robust,
gesund) sein. Wenn die IBSE robust ist, spie-
gelt sich das im Labor wider in einem »Zah-
lenbild der Gesundheit«. Dahin und darauf
miissen wir die Laborwerte einstellen.

Was ist die IBSE konkret?

Das kann ich IThnen (noch) nicht so einfach
sagen, da es analog zu komplex ist; aber ein-
fach formuliert, handelt es sich hier um ein
sehr komplexes Zahlenbild aus vielen Labor-
werten, das als Ganzes entweder Krankheit,
Gestortheit oder eben Stoffwechselgesund-
heit widerspiegeln kann. Vergleichen Sie

das mit einem gesunden oder kranken CT-
Thorax-Bild. Hier sieht man auch ein kom-
plexes Datenbild. Geschulte Radiologinnen
und Radiologen kénnen auf einen Blick se-
hen, ob das Bild von einem jungen und ge-

sunden oder einem kranken und alten Men-
schen stammt.

Auf einen Blick sehen, ob das Zahlenbild Ge-
sundheit widerspiegelt: So dhnlich kann ich
auch mit einem Blick auf diese vielen Labor-
werte erkennen, ob ich es mit einem gesun-
den jungen Stoffwechsel (niedrige IBSE) oder
einem alten kranken Stoffwechsel (hohe
IBSE) zu tun habe. Dieses Auslesen von La-
borwerten aus dem Blickwinkel der Gesund-
heit ist neu, das macht man so in der Klinik
und in der Praxis nicht. Man schaut nicht,
wie gesund jemand ist, man schaut »nur«, ob
jemand eine spezifische »schlimme« Krank-
heit hat. Wichtig, um Gesundheit auslesen
zu konnen, ist bei den Laborwerten zu ver-
stehen, dass es zur Einschdtzung der IBSE

3 wichtige Kategorien von Laborwerten gibt,
die sich gesund und krank unterschiedlich
hoch- und hinunterbewegen.

Krankwerte

Als Erstes gibt es Werte, die fiir Krankhei-
ten stehen. Ich nenne sie »Krankheitswerte«
oder kurz und grammatikalisch nicht ganz
korrekt »Krankwerte«, denn damit versteht
jeder, was gemeint ist. Sie sind einfach aus-
zulesen, denn diese Werte steigen mit Zu-
nahme von Krankheitsentwicklung an. Je
gesiinder, desto niedriger sind diese Zah-
len, und damit eher weit weg vom oberen
Grenzwert des Referenzbereiches. Je ho-
her die Werte steigen, desto mehr spricht
das fiir eine krankhafte Entwicklung von
sehr vielen, vor allem altersbedingten chro-
nischen Erkrankungen, die sich natiirlich
auch im Stoffwechsel widerspiegeln. Fast
alle Krankheiten der Inneren Medizin las-
sen sich ab einem gewissen Stadium im La-
bor, vor allem aus Blutuntersuchungen, aber
auch Urin-, Stuhl- und Speichelmessun-
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gen ablesen. Der Trick in der Nahrstoffthera-
pie ist, sich zu Beginn der Therapie am Be-
finden (= an den Symptomen) und an diesen
Mini-Krankwerten zu orientieren, denn die
weisen darauf hin (auch schon sehr friih mit
30-40 Jahren), wohin der Stoffwechsel im
Alter krank hingehen mdochte.

¥ Diese Mini-Krankwerte muss man sen-
ken und behandeln, dann entsteht indi-
viduelle Gesundheit. €

Bei den Krankwerten ist es also gut, entwe-
der moéglichst niedrig zu sein (z.B. beim Nie-
renwert Kreatinin, beim »bdsen« LDL-Cho-
lesterin oder auch beim Langzeitzuckerwert
HbA1c) oder diese Werte am besten gar
nicht erst zu haben (z.B. Antikérper, Tumor-
marker oder Marker fiir Entziindung, wie
das CRP).

Das Problem: In der klassischen Medizin
werden Krankwerte erst »gesehen« und be-
achtet, wenn sie sehr hoch angestiegen sind,
tiber die Leitlinien-Referenz, denn erst dann
muss der Arzt bzw. die Arztin etwas Kon-
kretes machen, um Tod oder Organverlust
oder schlimme Folgen von Krankheiten zu
vermeiden. Bei der praventiv ausgerichte-
ten Nahrstofftherapie sieht, liest und behan-
delt man diese Krankwerte strategisch frii-
her. Sobald sie sich »meldeng, versucht man
zu verhindern, dass sie weiter in Richtung
Krankheit ansteigen.

Gesundmachwerte

Als Zweites gibt es Laborwerte, die ich »Ge-
sundmachwerte« nenne. Gesundmach-
werte sind etwas Neues, die untersucht
kaum jemand einfach so. Wahrend Krank-
werte in der klassischen Medizin bekannt
sind und vor allem zur Ausschlussdiagnos-
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tik, zur Verlaufskontrolle unter pharmakolo-
gischer Therapie und vor und nach OPs be-
nutzt werden, werden Gesundmachwerte
kaum erhoben. Warum nicht? Weil sie nicht
lebensnotwendig sind, und damit meine ich:
Man stirbt nicht, wenn diese (normal) nied-
rig sind. In diese zweite Gruppe gehéren
viele Werte von Nahrstoffspiegeln, wie Vita-
min B12, Vitamin C, Selen, Chrom, Zink, aber
auch einige nicht lebenswichtige Hormone,
wie Vitamin-D-25-0H (Calcidiol ist ein Ste-
roidhormon und kein Vitamin), DHEA oder
Pregnenolon.?

¥ Hier bei den Gesundmachwerten ist es
wichtig, »sattec und eher hohe Spiegel
zu haben oder anders formuliert: Hier
miissen die Laborwerte fiir die Gestal-
tung von gesunder Stoffwechselfunktion
eingestellt werden auf gezielte thera-
peutische Wirkspiegel. €€

Diese konnen sich manchmal auch etwas
unterscheiden, je nachdem, wen man wa-
rum auch immer wohin einstellen und un-
terstiitzen méchte. Dieses Wissen um das
Anheben und damit Einstellen von Gesund-
machwerten (also vieler Nahrstoffe) auf the-
rapeutische Zielwerte ist in der Medizin
noch relativ unbekannt, obwohl es durch-
aus schon hier und da praktiziert wird. In
der Nephrologie wird z.B. bei Dialysepati-
enten die renale Andmie mit Eisen und Ery-
thropoietin (kérpereigenes Hormon der
Niere, das die Bildung der roten Blutkdrper-
chen anregt) so behandelt, dass der Himo-
globin-Wert (Hb) bei 11-12 g/dI liegt. Bei
dem einen reichen dafiir kleine Dosierun-
gen dieser beiden Stoffe, der andere braucht
eine hohere Dosierung. Egal wie der indivi-
duelle Bedarf ist, die Dosis von Erythropoie-
tin und Eisen wird so eingestellt und auch
immer wieder angepasst nach Labor, dass
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