Liebe Leserin, lieber Leser,

erneut sind Berichte tiber ungewiinschte, ja sogar
negative Wirkungen von Vitaminen durch die Presse
gegeistert. Ausléser war eine Neubewertung von
19 bereits durchgefiihrten Studien zum Nutzen von
Vitamin E, hauptsdchlich bezogen auf Erkrankun-
gen des Herz-Kreislauf-Systems. Diese ,Neube-
wertung“ (Meta-Analyse) kam dann auf abenteu-
erlichem Weg zu der Erkenntnis, dass hohe Dosen
Vitamin E (iiber 400 i.E./Tag) das Risiko an einer
Herzerkrankung zu sterben nicht mindern, sondern
erhohen konnen. Daraus wurde die Warnung, hohe
Dosen Vitamin E wiirden ein todliches Risiko dar-
stellen. Das Gegenteil ist der Fall. Die Unbedenklich-
keit von natiirlichem Vitamin E ist 100% gesichert.
Der Nutzen von Vitamin E als Antioxidans, als
Schutzfaktor vor degenerativen Gehirnerkrankun-
gen wie Parkinson oder Alzheimer, als wichtige
Vorsorge und unterstiitzende MafSnahme bei Herz-
Kreislauferkrankungen, als schnelle Hilfe bei Muskel-
und Gelenkschmerzen, rheumatischen Beschwerden
und vielen weiteren Leiden ist durch Studien bele-
get, tausendfach erprobt und sicher. Eine konkrete
Stellungnahme zur Vitamin E ,,Studie” finden Sie
auf Seite 4.

Eigentlich noch erschiitternder ist folgender Sach-
verhalt: Die negative Meldung zu Vitamin E hat
praktisch JEDE nennenswerte Zeitung in Deutsch-
land ungepriift abgedruckt, teilweise garniert mit
hdsslichen und vielfach unrichtigen Kommentaren.
Jeden Monat werden im Schnitt mehrere korrekt
durchgefiihrte Doppelblind-Studien mit Vitaminen,
Mineralien, Spurenelementen oder Aminosduren
vorgestellt, in denen teilweise spektakuldre Erkennt-
nisse gewonnen und bewiesen werden. Niemand
berichtet dariiber, keine Zeitung fiihrt aus, welchen
Nutzen diese orthomolekularen Stoffe wirklich bie-
ten. Dass Wissen wird der breiten Offentlichkeit
vorenthalten.

Ich persénlich weigere mich immer noch zu glau-
ben, dass dies im grofSen Stil ,gesteuert” wird von
den konkreten Interessen einiger Pharmakonzerne,
die sich aufgrund Ihrer finanziellen Macht
»Berichterstattung“ erkaufen kénnen bzw. misslie-
bige Artikel zu verhindern wissen. Ich denke, es ist
die natiirliche Abwehr gegentiber allem Einfachen
und Neuen, was jahrzehntelang als kompliziert
und teuer galt. Nattirlich ist es kurzfristig miihsam,
die Verantwortung fiir die Gesundheit nicht am
Tresen der Arztpraxis abzugeben sondern zu lernen,
mitzudenken und letztlich die Entscheidung auf-
grund qualifizierter Meinungen zu treffen. Ich bin
zuversichtlich, dass — nicht zuletzt aus Sparzwdngen
heraus — die gesundheitliche Vorsorge eine wichti-
gere Rolle im Leben jedes Einzelnen spielen wird.
Und dies ist nun mal untrennbar mit Erndhrung
und damit mit Vitaminen, Mineralstoffen Spuren-
elementen, Aminosduren, Fettsduren und Enzymen
verbunden. Deshalb werden die Erkenntnisse in
diesem Bereich weiter an Bedeutung gewinnen und
letztlich Verbreitung und Anwendung finden.

Ihr Felix Henrichs
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Candida albicans

Mitte der achtziger Jahre wurden in einer regelrechten Welle — meist naturheilkundlich
ausgerichtete - Arzte auf eine mogliche Ursache vieler chronischer Krankheiten und unspez{ischer
Symptome aufmerksam: Den Darmpilz. Esdfo]gte eine Zeit der kontroversen Diskussion tiber die
Gefahrdung durch Darmpilze, namentlich der Art ,candida albicans®, die von einigen als ,Ursache
fiir alle chronischen Leiden“und von anderen als a) ,nicht existent“ oder b) ,véllig harmlos“ bis
hin zu c) ,ntitzlich” charakterisiert wurde. Nicht zuletzt durch den Leidensdruck tausender
Betroffener ist eine Darmpilzinfektion heute kein Buch mit 7 Siegeln mehr. Trotzdem wird diese
viel zu selten diagnostiziert, d. h. viele Menschen durchlaufen erst einen immensen Leidensweg,
bevor die richtige Diagnose gestellt wird und somit die richtige Behandlung beginnen kann. Ein
sich ausbreitender Candida albicans kann die Ursache so vieler verschiedener Symptome sein,
dass Arzt und Patient rc(ejgelrecht verzweifeln. Sicher ist, dass Bldhungen und Verdauungs-
beschwerden zu Anfang der Infektion die héufigste Begleitung sind. In spdteren Phaser()jﬁn en
sich gicht-dhnliche Muskel- und Gelenkschmerzen, aujjg(dllige Leberwerte, Miidigkeit und starke
Konzentrationsschwdchen genauso wie Schwindel, HeifShunger auf Stisses, Kurzatmigkeit und
stindig wiederkehrende Erkdltungskrankheiten. Da schwere Mykosen (Uberwucherung des
Korpers mit Pilzen) auf dem Vormarsch sind, sollte jeder die typischen Beschwerden kennen und

auch die Méglichkeiten, dieser Geifsel zu begegnen.

In der Mikrobiologie werden drei
Arten von krankmachenden Pil-
zen unterschieden:

Schimmelpilze: Z. B. Aspergillus niger, der
durch das Einatmen von Pilzsporen fur
den Menschen gefahrlich werden kann.

Dermatophyten: Eine Gruppe von Pilzen,
die sich auf der Haut oder den Fingerna-
geln ansiedeln kann und dort vom
vergleichsweise harmlosen Fulipilz bis
hin zu hautzerstérenden Erkrankungen
entwickeln kann.

Hefen: Jede Hefe ist letztlich ein Pilz (wo-
bei nicht jeder Pilz eine Hefe ist). Der
Begriff ,Hefen“ wird tUbersetzt mit Can-
dida. Deshalb spricht der Fachmann auch
immer von einer,,Candida albicans“ oder
»,Candida krusei“ Infektion, figt also die
genaue Bezeichnung welcher Hefepilz
gefunden wurde, an.

Hefepilze gelten meist als ungeliebte,
aber auch ungefdhrliche Mitbewohner
im menschlichen Darm. Die meisten Ar-
ten sterben relativ schnell wieder ab, da
die Immunabwehr des Menschen gelernt
hat, schadliche Pilze zu identifizieren und
zu zerstoren. Eine Besiedelung des
Diunndarms mit der Art Candida-
Albicans ist haufig und bei intakter Im-
munabwehr auch keine allzu groRRe Ge-
fahr. Hefepilze werden im Darm auch
durch die nattrliche Besiedelung mit
Darmbakterien (Acidophilus u.a.) an un-
gebremstem Wachstum gehindert und

in vertraglicher Population gehalten.
Durch den teilweise etwas zu sorglosen
Umgang mit hochwirksamen Antibiotika
und den Verzicht auf einen nach der An-
tibiotika-Einnahme eigentlich obligato-
rischen Darmaufbau mit darmmilieu-
freundlichen Bakterien hat sich die Situ-
ation allerdings deutlich verandert.
Darmpilze konnen in einem immunge-
schwachten Korper haufig jahrzehnte-
lang wuchern und das Leben fur die Be-
troffenen durch eine Vielzahl von Leiden
und stark belastender Einschrankungen
in ein wahres Martyrium verwandeln.

Infektionsquellen

Hefepilze kommen nicht frei in der Natur
vor. Im Gegensatz zu Schimmelpilzen
und Dermatophyten ist der Candidapilz
auf einen lebenden Wirt angewiesen,
der selbst gar nicht spurbar unter der
Infektion leiden muss. Speziell der Hefe-
pilz wird meist von Mensch zu Mensch,
(Schmierinfektionen, Kissen, Ge-
schlechtsverkehr), aber auch von Tieren
(Hunde, Katzen, Pferde, Hiithner...) auf den
Menschen Ubertragen. Bei immer wie-
derkehrenden Infektionen sollte also
auch der Partner untersucht und ggf.
behandelt werden, um ein standiges un-
tereinander Infizieren zu verhindern.

Optimale Bedingungen

Der Candida-Pilz mag es feucht, warm
und dunkel; er gedeiht prachtig bei
regelmafRiger Nahrungszufuhr -
vornehmlich Kohlehydrate, Zucker, Calci-
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um, Zink. Deshalb beginnt der Pilz seine
Herrschaft meist im Dinndarm, wo er,
praktisch an der Quelle — noch bevor
der menschliche Organismus die Nahr-
stoffe aus der Nahrung gewinnt alle
die fur ihn lebensnotwendigen Stoffe
abgreift. Durch diesen Entzug lebens-
notwendiger Nahrstoffe (Calcium, Zink)
wird der Korper langfristig geschwacht;
die Leistung des Immunsystems sinkt,
der Pilz kann sich zunehmend weiter
ausbreiten, unklare Symptome wie
Blahungen, verandertes Stuhlverhal-
ten, Schwachegefuhl und Mudigkeit
nehmen zu. In einer spaten und selte-
nen, aber sehr gefahrlichen Phase der
Pilzerkrankung konnen Blase, Nieren,
Bronchien, Lunge, Herzklappen, die Ge-
schlechtsorgane und die Augen von
Pilzzellen befallen sein und zu ernsthaf-
ter Gefahrdung flihren. Pilze kénnen
sich unheimlich rasch vermehren. Unter
optimalen Bedingungen kann sich die
Anzahl von Pilzzellen im Dunndarm in-
nerhalb von 20 Minuten verdoppeln.

Der Hefepilz verteidigt sich

Um sich vor den Angriffen des Immun-
systems, aber auch vor Bakterien oder
Viren zu schiitzen produzieren die Pilze
ihr eigenes Gift, sogenannte Mykotoxi-
ne. (Mykotoxine werden alle Gifte ge-
nannt, die ein Pilz produziert.) Hefen
z.B. vergaren Kohlehydrate, es entsteht
das wohl bekannteste Gift: Alkohol. Der
Alkohol zerstort die Bakterien und Viren,
die den Hefen selbst gefahrlich werden
kénnten —so schutzt sich der Pilz gegen
seine Feinde. Krankmachende Hefepilze
im Darm bilden als Gift zusatzlich das
sogenannte Canditoxin — ein Gift, das
den Organismus Schritt fur Schritt
schwacht und so die Ausbreitung wei-
terer Pilze fordert. Canditoxin hemmt
die korpereigene Produktion der T-
Lymphozyten, wodurch in der Folge
immer mehr Sekundarinfektionen den
Patienten schwachen.

Wichtige Symptome der
Candidasis

Es gibt unglaublich viele Symptome, die
verschwinden, wenn eine komplette
und erfolgreiche Candida-Behandlung
abgeschlossen ist. Dennoch kann im
Umkehrschluss nicht jedes Symptom
als Kennzeichen fiir eine akute Hefepilz-
infektion gedeutet werden. Sicherheit
und Aufschluss kann nur eine korrekt
durchgeflihrte Stuhlanalyse bringen.

Blahbauch

Das bekannteste und meist auch erste
Symptom ist der Blahbauch. Haufi
nach dem Genuss von stark zuckerhal-
tigen Speisen (Kuchen, Schokolade etc.)
wolbt sich der Bauch unnormal nach
vorne. Dies geschieht durch Vergarun
der Kohlehydrate durch Hefen (Pﬂze?,
wobei grofse Mengen Gas entstehen.
Damit einher gehen meist Verdauungs-
probleme, die sich — ein Kennzeichen
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der biologischen Individualitat —entwe-
der in haufigen Durchfallen oder auch
als Verstopfung zeigen. Ursachlich
hierfiir zeichnet der Hefepilz durch sei-
ne Fahigkeit, die wichtigen Darmbakte-
rien nach und nach so zu verdrangen,
dass sie ihrer Verdauungsarbeit nicht
mehr nachkommen konnen. Weitere
Probleme entstehen. Deshalb ist fur
den Betroffenen auch eine Starkung der
Darmflora durch die Zufithrung von
hochwirksamen Acidophilus-
Mischungen so hilfreich, da diese Bak-
terien auch Hefepilze angreifen und das
Darmmilieu so gesund erhalten.

Kurzatmigkeit und Herzbe-
schwerden

Breitet sich die Candidiasis weiter aus,
kommen Kurzatmigkeit und Herzbe-
schwerden dazu. Der Darm kann sich
namlich so mit den Garungsgasen
flllen, dass er das Zwerchfell nach oben
drickt und damit wichtigen Raum fur
Lunge und Herz raubt. Dies fithrt zu den
genannten Beschwerden, die unange-
nehmerweise meist nachts oder unter
leichter Belastung auftreten.

Erndhrungsverhalten als Symp-
tom einer Hefepilzinfektion
Ebenfalls sehr haufig und auffallig sind
die Ernahrungsgewohnheiten der von
Pilzen geplagten. Durch das standige
Abgreifen von Zucker und Kohlehydra-
ten durch den Candida-Pilz fiihlen sich
die meisten Betroffenen standig unter-
zuckert — mit allen dazugehorenden
Symptomen wie akute Schwache, star-
ker Mudigkeit, Reizbarkeit und Konzen-
trationsschwachen. Gelegentlich treten
dann auch Sehstérungen (schwarz vor
Augen, Flimmern), Muskelzittern und
eben - als vom Korper geforderte L6-
sung - HeiBhunger auf Sties (Schoko-
lade, Eis) bzw. leicht verwertbare Kohle-
hydrate, wie WeiRbrot oder Nudeln, auf.
Durch diese Ernahrungsweise kommt
es langfristig auch zu einer Gewichts-
zunahme, die sich jeder Art von Diat
widersetzt.

Erhohte Leber-/Cholesterin-
Werte

Kritischer — aber daher auch ein sicheres
Zeichen —sind krankhaft erhohte Leber-
werte. Diese entstehen, genau wie die
Gase - durch die Vergarung von Kohle-
hydraten und Zucker durch die Hefen.
Haufig entstehen bei diesem Prozess
die sogenannten Fuselalkohole, die
besonders belastend flr Korper und
Leber sind. Hier spielt auch die Zeitachse
wieder eine sehr grof3e Rolle: Liegt die
Infektion schon Jahre zurtick und qualt
sich der Betroffene schon sehr lange
mit diffusen Beschwerden ohne je einen
hilfebringenden Befund zu erhalten,
wird auch hier das Gesamtbild durch
die standige und zunehmende Belas-
tung der Leber immer schlechter. Die
Leberwerte steigen, Mudigkeit, Lustlo-
sigkeit, Schwache und Unvertraglichkei-

ten nehmen zu.

Auch kann es zu Fehlfunktionen der
Leber kommen, so finden sich z. B. bei
einigen Candida-Betroffenen hohe Cho-
lesterinwerte, die sich nach Eliminie-
rung des Befalls wieder normalisieren.

Pilzbefall im Genitalbereich

Hat der Pilz den Darm komplett besie-
delt und ist aber (noch) nicht durch die
Darmschleimhdute in andere Organe
gewandert, befallt er haufig den Geni-
talbereich. Chronische bzw. standig wie-
derkehrende Entzundungen der Blase
oder Scheide sind die Folge. Wird dann
noch —da sich die Symptome ahneln -
die Pilzinfektion der Blase als
Blasenentzlindung diagnostiziert und
mit Antibiotika behandelt, leistet man
dem Pilz noch Vorschub. Auch ist bei
einer Scheidenpilz- oder Blaseninfektion
mit Pilzen auch immer der Darm mit
zu behandeln. Gerade bei Frauen ist rein
physiologisch der Ubertragungsweg
sehr kurz und die Gefahr der standigen
Re-Infektion durch Darmpilze hoch.

Gelenk- und Muskelschmerzen
Ein weiteres Zeichen fur einen deutli-
chen Befall mit Darmpilzen sind Gelenk-
und Muskelschmerzen. Der Mechanis-
mus, warum diese Schmerzen auftre-
ten ist noch nicht sicher geklart. Vermu-
tet wird, dass die Stoffwechselprodukte
der Pilze sich ablagern oder aber eine
Art allergische Reaktion die Gelenke
schmerzen lasst. Haufig wird in diesen
Fallen eine Behandlung gegen Gicht
eingeleitet, die dann erfolglos bleibt.

Erkdltungen

Standige Erkaltungen, verstopfte Nase
und Mittelohrentziindungen sind
ebenfalls Anzeichen, die, wenn keine
andere Ursache gefunden wird, gerade
bei Kindern ein Hinweis auf eine mog-
liche Candida-Infektion sein konnen.
Die Ursache hierfur ist einleuchtend:
Der Darmpilz, der ja hauptsachlich auf
der Darmschleimhaut nistet, reizt diese
permanent. Dieser Zustand ubertragt
sich auf die anderen Schleimhadute im
Korper, so dass nach und nach diese
wichtigen Barrieren gegen schadliche
Eindringlinge austrocknen, durchlassi-
ger werden und immer weniger Schutz
bieten kdnnen. Auch die so schmerzhaf-
ten Mittelohrentzindungen haben in
diesem Fall als Ursache eine gereizte
und dadurch u. U. geschwollene
Schleimhaut. Halt die Schwellung an,
verschlieRt sich der Durchgang vom
Mittelohr zum Rachen. In dem dadurch
entstehenden Hohlraum finden Bakte-
rien optimale Bedingungen, die
Entziindung beginnt. Die haufigste Fol-
ge: Antibiotika!

Was kann man tun?

Zum Gluck gibt es einige Medikamente,
die hochwirksam sind und einen
Uiberbordenden Pilzbefall unter Kontrol-
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le bekommen. So wird — bei einer Can-
didiasis, die bereits Organe befallen hat
(systemische Candidiasis) — der Arzt
haufig zu Fluconazol greifen. Dieses Mit-
tel ist sehr stark und birgt auch ein ge-
wisses Risiko an Nebenwirkungen, wird
also nicht in leichten Fallen oder zur
Vorsorge verabreicht werden. Entschei-
dend ist die Kenntnis der genauen He-
fepilzart, da nur dann das richtige Mittel
verabreicht werden kann. Sind ,nur” die
Schleimhaute betroffen, kommt auch
aus schulmedizinischer Sicht Nystatin
in Frage. Eine systemische Candidiasis
kann damit nicht behandelt werden, da
Nystatin nicht verstoffwechselt wird
und somit die Wirkung auf die Darm-
schleimhaut begrenzt bleibt. Nystatin
gibt es auch zur aulleren Anwendung.

Zuerst steht allerdings die richtige Dia-
gnose. Die oben aufgefiithrten Sympto-
me konnen alle auf einen Hefepilzbefall
hinweisen, Sicherheit erhadlt man jedoch
nur durch eine korrekt durchgefihrte
Stuhluntersuchung. Allerdings gibt es
hier noch groBe Unsicherheiten und
Unterschiede in der Interpretation der
Ergebnisse. Viele Arzte/Labore verwen-
den die Anzahl der gefundenen Pilze,
um Riickschltsse auf die Schwere der
Infektion zu ziehen. Dies ist, bei genauer
Betrachtung der Sachlage, nicht immer
richtig. Ein Mensch, der zwar eine relativ
geringe Anzahl an Pilzen im Stuhl hat,
aber dennoch unter mannigfaltigen
Symptomen leidet, fur die es keine Er-
klarung gibt, sollte auf jeden Fall eine
Antipilzkur durchfiihren. Auch ist es
durchaus vonnéten, mehrere Stuhlana-
lysen, ggf. kombiniert mit Blutuntersu-
chun?en, durchzufiihren, um Sicherheit
zu erlangen. Denn selbst bei schwer
Infizierten kann es zu negativen Stuhl-
proben kommen, da die Pilze immer in
,Nestern“im Stuhl zu finden sind und
man so u. U. gerade eine Probe ent-
nimmt, die keine Pilzzellen enthalt.

Lebensbedrohung durch Candi-

da albicans

Noch unterschatzt ist die Bedrohung,
die flr chronisch Kranke, Unfallopfer
und Menschen mit starker Immun-
schwache besteht. Durch die Geschwin-
digkeit, mit der Pilze sich ausbreiten
konnen, besteht fur diese Menschen in
einer Krise akute Gefahr, wenn Sie infi-
ziert sind. Wie das,, Deutsche Arzteblatt”
im Mai 2004 veroffentlichte, sind Pilz-
infektionen in USA bei Hochrisikopati-
enten die Ursache jeder 4.lebensgefahr-
lichen Sepsis (Blutvergiftung). Aus USA
stammt auch die Meldung, dass bei 75%
der Menschen, die im Krankenhaus an
einer Blutvergiftung gestorben sind und
die anschlieRend obduziert wurden, in
Wahrheit Pilze die Ursache der todli-
chen Sepsis waren. Von vielen Medizi-
nern wird das Thema im Bereich der
Intensivmedizin nun endlich sehr ernst
genommen, da der Verlauf einer Blut-
vergiftung, die durch Pilze entsteht, viel
schwerer zu kontrollieren ist, als der,
einer durch Bakterien verursachten Sep-
sis.
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Naturheilkundlich orien-
tierte Behandlung

Liegt eine Infektion mit Candida albi-
cans vor, ist eine genaue Betrachtung
der Ermnahrung unausweichlich. Schnell-
16sliche Kohlehydrate aus WeiRmehl
und Zucker sollten zugunsten von Voll-
kornprodukten, Ballaststoffen und Koh-
leydraten aus frischem Obst und
Gemdtse ersetzt werden. Ein kompletter
Verzicht auf Zucker wird heute nicht
mehr geraten, da bei zu wenig Nahrung
der Pilz aktiver wird und versucht, sich
durch die Darmwand zu bohren, um an
den Blutgefallen anzudocken und sich
von dem im Blut gelosten Zucker zu
ernahren. Dies geschieht auch, wenn
die Pilzpopulation zu groflt wird! Die
Erndahrungsumstellung sollte zusam-
men mit dem Beginn der folgenden
Behandlung fallen:

Starkung des Immunsystems
Abbau von Mangelzustianden
Aufbau einer gesunden Darmflora
Gezielte Angriffe gegen die Pilze

Immunsystem

Zur gezielten Starkung des Immunsys-
tems bieten sich verschiedene Ansatze
an.Neben der bereits angesprochenen
Ernahrungsumstellung, regelmaliger
Erganzung mit einer Grundversorgung,
ausreichend Bewegung und ausrei-
chend Ruhepausen kénnen auch gezielt
Praparate zur Stimulierung eingenom-
men werden. Wichtig ist es, Erganzun-
gen zu bevorzugen, die speziell die T-
Lymphozyten aktivieren, wie es z. B.
Thymus-Praparate oder das relativ neue
amerikanische Praparat,NK-Cells“ ver-
mogen.

Abbau von Mangelzustanden
Erganzend zur Grundversorgung sollten
zumindest kurweise die Substanzen
erhoht eingenommen werden, die der
Candida-albicans in besonders hohem
Male raubt: Zink, Calcium und Chrom.
Gerade durch den bei Candida-
Patienten auftretenden Zinkmangel
wird das Immunsystem besonders ge-
schwacht.

Aufbau einer gesunden Darmflora

Die Darmflora, die aus den verschie-
densten Bakterienstammen besteht, ist
der naturliche Feind der Pilze. Ist die
Darmflora intakt, vermag der Hefepilz
es nicht, sich ungehemmt zu vermeh-
ren. Ist die naturliche Besiedelung des
Darms allerdings nachhaltig gestort
(sehr einseitige Erndhrung, chronische
Krankheiten, ein- oder gar mehrfacher
Antibiotika-Gebrauch), kann eine Can-
dida-Infektion zu wachsen und wu-
chern beginnen und anschlieffend den
Platz fur die Darmbakterien versperren.
Es gibt hervorragende Praparate, die die
wichtigsten Darmbakterien enthalten,

um eine kraftige Darmflora wieder her-
zustellen oder zu erhalten. Als be-
sonders herausragend ist in diesem Zu-
sammenhang das Praparat MultiDophi-
lus des amerikanischen Herstellers So-
laray zu nennen, in dem nicht weniger
als 12 verschiedene Bakterienstamme
aufihren Einsatz im Dunndarm warten.
Die Kapsel ist magensaft-resistent be-
schichtet.

Gezielte Angriffe gegen die Pilze

Um den Candida-albicans konkret an-
zugreifen, kommt Caprylsaure in Frage.
Unter normalen Umstanden bilden die
Darmbakterien gentigend Caprylsaure,
um ein Ausbreiten der Infektion zu ver-
hindern. Sind allerdings die Gleichge-
wichte gestort, sollte man Caprylsaure
(eine kurzkettige, gesattigte Fettsdaure)
uber mehrere Wochen gleichzeitig mit
einer Darmaufbaukur (Multidophilus)
einnehmen. Caprylsaure wird nicht -
wie viele andere Darmpilzpraparate -
aus Schimmelpilzen gewonnen. Schim-
melpilze werden von einigen Betroffe-
nen nicht mehr vertragen, da das Im-
munsystem bereits so geschadigt ist,
dass es nicht mehr zwischen harm-
los/hilfreich und gefahrlich unterschei-
den kann. Ist es nicht klar, welche Can-
dida-Art sich eingem’stet hat, hilft die
etwas ,globalere” Nahrstoff-Mischung
Yeast-Cleanse, einer ganzen Reihe von
Hefepilzen den Garaus zu machen. Al-
ternativ oder zusatzlich dazu (je nach
Schwere) bietet es sich an, eine
mindestens 8-wdchige Kur mit Oliven-
blatt-Extrakt durchzuftihren. Bei zusatz-
lichem Befall der Haut konnen gute Er-
folge mit ,ozonisiertem Olivendl”
verzeichnet werden, so dass aus dem
Bereich der nattirlichen und orthomo-
lekularen (korpereigenen) Nahrstoffe
probate Hilfe gegen Candida-Befall ge-
funden werden kann.

Die Gefahr, die von Darmpilzen ausge-
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hen kann, darf nicht unter- aber auch
nicht Uberschatzt werden. Der gesunde
Korper kann eine Candida-Infektion
sehr gut unter Kontrolle halten, ohne
dass es zu chronischen Beschwerden
kommt. Dennoch sollte man bei
begrundetem Verdacht mit den be-
schriebenen Mitteln versuchen, candi-
da-frei zu werden. Gerade die korperei-
gene Caprylsaure bietet sich als Mittel
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der Wahl, da es den Organismus nicht
belastet, nicht selbst aus Schimmelpil-
zen gewonnen wird (Allergierisiko) und
zuverlassig Pilze, die im Darm wuchem
entfernen kann. Baut man dann noch
paralell dazu seine Darmflora neu auf,
kann der Korper sich gegen neue Infek-
tionen schiitzen und das Immunsystem
kann wieder mit voller Schlagkraft ope-
rieren. Verzichtet man trotz eindeutiger

Signale auf konkrete Malknahmen,
lauft man Gefahr, dass nach einer
vielleicht notwendigen Antibiotika-
Behandlung oder anders gearteten
Schwachung, die Pilze tiberhand neh-
men und eine deutliche Herabsetzung
der personlichen Leistungsfahigkeit
und Gesundheit die Folge ist.

Vitamin E im Visier der Medien

Tausende von Forschungsstudien, erar-
beitet von Wissenschaftlern aus drei
Generationen, haben ergeben, dass Vi-
tamin E einen groRartigen gesundheit-
lichen Nutzen hat und absolut unbe-
denklich ist. Es gibt allein Uiber 6.000
Studien, die die herausragenden Aus-
wirkungen des Vitamin E auf das Herz-
und GefaRsystem belegen.

Im November 2004 sorgte die Publika-
tion der ,John Hopkins Studie® fur Auf-
regung. Die Studie besagt: Wenn 10.000
bereits erkrankte Herz-Kreislauf-
Patienten kein Vitamin E nehmen, ster-
ben im Schnitt 1.022 innerhalb eines
Jahres. Nehmen sie dagegen hochdo-
siertes Vitamin E ein, sterben im Durch-
schnitt 1.032. Auf diese Aussage hin er-
schienen hitzige Schlagzeilen, die nun
die angebliche Tatsache verkindeten:
LVitamin E erhoht das Todesrisiko.

Heute wissen wir, dass die Ergebnisse
der Studie einer wissenschaftlichen
Nachuntersuchung nicht standhalten.
Die anfangliche Aufregung hat sich
zwar gelegt, aber der Medienrummel
war bei der Veroffentlichung der fragli-
chen Studie erheblich groRer als bei
deren Untergang. Deshalb haben wir
Ilhnen die Fakten zusammengetragen,
denn Vitamin E ist zwei Monate nach
Veroffentlichung der ,John Hopkins
Studie” rehabilitiert.

1. Zunachst einmal muss festgehalten
werden, dass die Studie keine neue Un-
tersuchung ist. Diese Meta Studie (eine
sogenannte ,meta-analysis®) ist
lediglich eine Studie, deren Informatio-
nen aus 19 anderen Studienergebnissen
herausgesucht wurden, was statistisch
zwangslaufig zu einer manipulativen
Auswertung fuihrt. Zum Beispiel schrieb
die New York Times am 11. November
2004:,Die Untersuchung konnte meh-
rere Statistiker nicht Uberzeugen, die
zu Bedenken gaben, dass es offenkundig
schwierig ist, Daten in eine Gesamtbe-
trachtung zusammen zu fassen, die aus
ungleichen Studien gezogen werden,
die Probanden mit unterschiedlichsten
Voraussetzungen zu Grunde legen und
die Resultate mit nur schwacher Aussa-
gekraft einschlielen.”

2.In den untersuchten Studien wurde
kiinstliches Vitamin E eingesetzt. Man
kennt schon seit einigen Jahren Studien,
die bei synthetischem Vitamin E keine
Wirkung zeigten (1,2). Klinische Studien
mit nattrlichem Vitamin E (400-800
IE) konnten jedoch sehr wohl und ohne
jeden Zweifel nachweisen, dass das Ri-
siko von Herz-Erkrankungen signifikant
verringert werden kann (3,4). Leider hiel3
es pauschal: "Forscher warnen vor hoch-
dosierten Vitamin E-Kapseln!" Richtig
musste es heillen: ,Warnung vor syn-
thetischen Billig-Vitamin E Kapseln aus
Supermarkt und Drogerie!“ Wie kann
es sein, dass die Forscher kein
naturliches Vitamin E eingesetzt haben?
Synthetisches Vitamin E ist nicht nur
billiger, sondern zum Zeitpunkt der Stu-
dien (vor ca. 10 Jahren) war syntheti-
sches Vitamin E weiter verbreitet als
heute.

3. Die angeblichen Beweise fur die
schadlichen Einflusse des Vitamin E be-
ziehen sich auf Untersuchungsergeb-
nisse, die an Probanden mit unter-
schiedlichsten, schweren Erkrankungen
erzielt wurden. Diese Patienten hatten
bereits ein erhohtes Todesrisiko, z. B.
aufgrund fortgeschrittener Erkrankung
des Herzens, Krebspatienten, Alzheimer-
Patienten und Nierenkranke. Selbst die
Autoren der ,Johns Hopkins Studie” rau-
men ein: ,Versuche mit hohen Dosie-
rungen (> 400 1. E. pro Tag) waren haufig
ineffektiv und wurden nur an Patienten
mit chronischen Erkrankungen
durchgefiihrt. Die Ubertragbarkeit der
Studienergebnisse auf gesunde Er-
wachsene oder eine einzelne spezifische
Erkrankung ist ungewiss.”

Wie soll man sich als Konsument nun
verhalten? Laut , Institute of Medicine®,
einem U.S. wissenschaftlichen Bera-
tungsorgan, sind fur den gesunden
Normalbtrger tagliche Vitamin E Ein-
nahmemengen von bis zu 1500 i.E. un-
bedenklich. Lassen Sie sich von den Pau-
schalisierungen und reiferischen
Schlagzeilen in den Medien nicht ver-
unsichern. Auf die Wirksamkeit von
naturlichem Vitamin E konnen Sie sich
verlassen! Das Ergebnis der diskutierten
Studie verandert nicht den Wissens-
stand um die Unbedenklichkeit von Vi-
tamin E. Konsumenten, die bereits Vit-

amin E einnehmen, sollten das Vitamin
weiter vertrauensvoll zu sich nehmen.
Menschen, die noch keine Nahrungser-
ganzungsversorgung einnehmen, die
Vitamin E enthalt, sollten damit begin-
nen, denn die meisten Menschen neh-
men nicht die empfohlene Tagesmenge
von Vitamin E Uber die Nahrung zu sich.
Ein Mangel an Vitamin E begunstigt die
Entstehung von vielen Zivilisations-
krankheiten. Das ist wissenschaftlich
erwiesen!
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