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AUTOIMMUNERKRANKUNGEN -

DIE PLAGE UNSERER ZEIT




A utoimmunerkrankungen sind auf
dem Vormarsch. Das merkt man
schon, wenn man einmal auf einer Fami-
lienfeier oder einem Grillfest herumfragt:
Erstaunlich viele Menschen leiden an ir-
gendeiner Autoimmunerkrankung. Eine

zu haben, ist eher Regel als Ausnahme.

Schon allein die autoimmune Thyreo-
iditis, die zu einer chronischen Entzln-
dung der Schilddriise fithrt und nach
ihrem Erstbeschreiber Hakaru Hashimoto
(1881-1934) benannt ist: Hashimoto-Thy-
reoiditis, hat in Deutschland eine Hau-
figkeit (Pravalenz) von 7 bis 10 Prozent.
Damit kann sie guten Gewissens als Mas-

senphinomen bezeichnet werden.

Zihlt man noch Allergien dazu, die auch
nur Reaktionen eines hyperaktiven Im-
munsystems gegen den eigenen Korper
sind, ausgeldst durch einen Umweltreiz, so
betreffen Autoimmunerkrankungen mehr
als die Halfte der deutschen Bevolkerung.
Und die Tendenz ist steigend. Damit wer-
den Autoimmunerkrankungen zu einem
grolen Problem fir unser Gesundheits-
system, und durch die dadurch beding-
ten Krankheitstage und eventuell einen
kompletten Ausfall auch zu einem grofSen
Problem fiir unsere Gesellschaft — von der
zum Teil erheblichen Einschrinkung der
Lebensqualitat des Einzelnen einmal ganz
abgesehen. Warum das so ist, konnte trotz

zahlreicher Bemithungen bislang nicht

abschlieflend geklart werden. Es gibt aller-

dings verschiedenste Theorien.

In indigenen Bevolkerungen kommen
Autoimmunerkrankungen sehr selten vor.
Sobald diese sich aber an die westliche Le-
bensweise anpassen, entspricht die Anzahl
der Erkrankungen sehr schnell unserer
oder liegt sogar noch hoher. Das legt nahe,
dass Autoimmunerkrankungen etwas mit

unserem Lebensstil zu tun haben.

Auch andere Fakten geben Hinweise: So
war zum Beispiel vor der Wende die Rate
an Allergien und Autoimmunerkrankun-
gen vor allem aus dem atopischen Kreis
(wie zum Beispiel Heuschnupfen, Asth-
ma oder Neurodermitis) in den neuen
Bundeslandern deutlich geringer, glich
sich nach der Wende aber schnell an, ob-
wohl die Menschen sich von ihrer ethni-
schen Zugehorigkeit, ihrer Lebensweise
und ihrer Abstammung glichen und auch
raumlich nur durch eine willkirliche

Grenze getrennt wurden.

Die Entwicklung von Autoimmunerkran-
kungen scheint also von vielen Einflissen
abhingig zu sein und auf verschiedenen
Ursachen zu beruhen, sie fithren am Ende
aber zum selben Ergebnis: zu einer erhoh-
ten Aktivitit des Immunsystems und einer
stillen chronischen Entziindung des Kor-
pers mit der Folge, dass am Ende eigenes

Gewebe angegriffen und zerstort wird.
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| CHRONISCHE ENTZUNDUNGEN

Stille chronische Entziindungen sind mit-
verantwortlich fir Ubergewicht, hormo-
nelle Disbalancen und eingeschrinkte
Leistungsfahigkeit. Chronische Entzin-
dungen fithren zu Disbalancen der wich-
tigen Masterhormone (wie Leptin und
Insulin) und lésen hier sogenannte Resis-
tenzen, also Widerstandsfahigkeiten, aus.
Und diese Resistenzen erhdhen die Be-
reitschaft des Korpers fir Entzindungen.
Dieser Teufelskreis kann sich tber Jahre
hinweg fortsetzen und stellt einen erheb-
lichen Stressor fiir den Koérper dar. Stress
wiederum ist ebenfalls ein Trigger (Auslo-

ser) fiir Entziindungen.

Dabei sind Entzindungen erst einmal
nichts Schlechtes. Verletzen wir uns, ruft
unser Korper verschiedene Interleukine
auf den Plan, also korpereigene Boten-
stoffe der Zellen des Immunsystems, die
ihrerseits Zellen des Immunsystems her-
beirufen. Das fihrt zu Roétungen und
Schwellungen und leitet den Heilungs-
prozess ein. Ohne entziindliche Prozesse
wirden wir innerhalb kiirzester Zeit von
den Massen an Bakterien in und um uns
herum getétet und aufgefressen werden —
eindrucksvoll zu sehen an Menschen, de-
ren Immunsystem nicht intakt ist und die
nur in einer vollig keimfreien Umgebung

tuberleben konnen.

Normalerweise handelt es sich bei diesen
entziindlichen Prozessen um ein zeitlich
begrenztes, akutes Geschehen. Die Zellen
des Immunsystems erkennen den Feind
und vernichten ihn. Je nachdem, wie ge-
fahrlich er ist, missen moglicherweise
Spezialtruppen zu Hilfe gerufen werden,
aber am Ende siegt meist das Immunsys-
tem oder steht der Tod - vor allem in Zei-

ten vor Antibiotika und Co.

Nach dem Sieg merken sich die Gedécht-
niszellen unseres Korpers dieses Gesche-
hen, um in einer dhnlichen Situation
noch besser und schneller reagieren zu

konnen.

Was aber, wenn der Alarmzustand zum
Dauerzustand wird? Die Zellen unseres
Immunsystems verhalten sich dann wie
wir, wenn wir uns unter Dauerbeschuss
befinden und keine Erholung bekom-
men: Sie werden unaufmerksam und ext-
rem reizbar. Irgendwann reicht die kleins-
te Kleinigkeit, und unser Immunsystem
rastet aus und greift eigentlich vollig
harmlose Substanzen und auch Zellen des
eigenen Korpers an. Eine Autoimmuner-

krankung ist entstanden.

Folgende Faktoren konnen zu einer

chronischen Entziindung und damit



Chronische Entzﬁndungen

auch zu einer Autoimmunerkrankung

fithren:
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Nahrungsmittelunvertréglichkeiten,
ibermafiger, langfristiger kdrper-
licher Stress,

chronischer psychischer Stress,
chronischer Schlafmangel,
erhdhter Konsum entziindungs-
fordernder ungesdittigter
Fettsauren,

chronische Virusinfektionen,
chronische bakterielle Infektionen,
hormonelle Disruptoren,

Giftstoffe,

langfristige Einnahme von kiinstlichen
Hormonen,

starke hormonelle Schwankungen,
psychische Traumata,

Dysbiosen des Dickdarms,
Darmpermeabilitétsstrungen,
hormonelle Disbalancen zugunsten
entziindungsprovozierender
(proinflammatorischer) Hormone,
Mikronghrstoffméngel,

genetische Polymorphismen,
sogenannte SNPs (single
nucleotide polymorphisms),
genetische Méngel von Abwehrsubs-
tanzen,

vermehrte Blutzuckerspitzen,
Toxine,

Ubergewicht

Und vie|es ondere mehr.

Viele dieser Einzelfaktoren bedingen
sich gegenseitig:

1. Bestimmte Mikronéhrstoffméngel
kénnen beispielsweise einen un-
gunstigen Effekt auf das Immun-
system haben und stellen gleich-
zeitig einen Risikofaktor fir die
Entwicklung einer Undichtigkeit
des Darms (eines Leaky-Gut-Syn-
droms) dar.

2. Ubergewicht verursacht aufgrund
der Hormonaktivitét des Fettgewe-
bes chronische Entziindungen und
diese fihren durch ein Au3er-
Kraft-Setzen der Séittigungshor-
mone und durch Verschiebungen
der Geschlechtshormone zueinan-

der abermals zu Ubergewicht.

Nach unserem derzeitigen Wissensstand
basieren nur etwa 30 Prozent des Gesche-
hens auf unserer genetischen Grundlage;
durch einen entsprechenden Lebensstil
lasst sich der Ausbruch einer Erkrankung
meist vermeiden. Und nur bei einigen sehr
spezifischen Erkrankungen tritt die Er-
krankung nicht ohne eine genetische Va-
riation auf. Das gilt beispielsweise fir die
Zoliakie, die immer mit Verdnderungen
auf den Genen HLA-DQ2 und/oder HLA-
DQ8 einhergeht. Verschiedene genetische
Verinderungen an nur einer Aminosédure

in unserem Genom (Erbgut) konnen zu
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Fehlfunktionen bestimmter Enzyme fiih-
ren. Je nachdem, ob eine oder beide Seiten
der DNA betroften sind und ob es mehre-
re fiir dieses Enzym verantwortliche Gene
gibt, sind diese Storungen stirker oder

schwicher ausgepragt.

Wer mehrere solcher sogenannter SNPs
(Single Nucleotide Polymorphisms) hat, fir
den besteht ein hoheres Risiko, im Laufe
seines Lebens an einer chronischen (Auto-
immun-)Erkrankung zu erkranken. Doch
selbst dann sind wir nicht Opfer einer un-
umkehrbaren Notwendigkeit. Vielmehr
tragt unser Lebensstil wesentlich dazu bei,
ob diese »Fehler« in unserem Leben zu
Problemen fiihren. Allerdings haben sie
einen erheblichen Einfluss, sodass manche
Menschen vollig problemlos ein extrem
ungesundes und stresserfiilltes Leben fiih-
ren konnen, wiahrend andere schon gegen-
tiber geringen Stressoren so empfindlich
reagieren, dass ihr Leben vollig aus der

Bahn gerit.

Manchmal lassen sich Ursache und Wir-
kung auch schwer voneinander unter-
scheiden. So geht beispielsweise bei vie-
len Menschen ein Ungleichgewicht zu
Ungunsten der entziindungshemmen-
den Hormone Progesteron und Testoste-
ron der Entwicklung einer Autoimmun-
erkrankung voraus. Das kann angeboren
sein, in sehr vielen Fallen ist es aber auch

erworben. Fir die erworbenen Storungen

in diesem Bereich gibt es zwei wesentliche
Ursachen:

1. die sogenannten hormonellen Dis-
ruptoren, also Stoffe aus unserer
Umwelt, die unser Hormonsystem

stéren, und

2. Stress jeglicher Art, der unse-
ren Kérper dazu treibt, aus der
gleichen Ursprungssubstanz mehr
Stresshormone als Geschlechts-
hormone zu produzieren und vor
allem »Grundmaterial« von den
antientziindlichen Hormonen ab-

zuzweigen.

Besonders ungiinstig ist es nattirlich, wenn
ein genetisch bedingter Mangel und ein
diesen Mangel begiinstigender Lebensstil
zusammenkommen. Weil der Verlust be-
ziechungsweise die Verminderung der bei-
den michtigsten antientziindlichen Hor-
mone eine so wesentliche Rolle spielt, im

Folgenden ein bisschen mehr dazu.
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Hormonelle Disruptoren oder: Die Geister, die ich rief

HORMONELLE DISRUPTOREN ODER: DIE GEISTER, DIE ICH RIEF

Eine ganze Reihe von chemischen Stof-
fen, die teils massenweise in der Indust-
rie zum Einsatz kommen, greifen in unser
Hormonsystem ein — zum Teil, indem sie
die Rezeptoren unseres Korpers blockie-
ren und ihm so vorgaukeln, es seien genug
Hormone vorhanden, zum Teil, indem sie
direkt die Funktion unserer Geschlechts-

drisen storen.

Viele dieser Stoffe, wie zum Beispiel Te-
flon, sind sehr langlebig und haben sich
tiber die Hochwinde und Ozeane auf
unserem ganzen Planeten verteilt. So lasst
sich Teflon sogar in der Leber von Eisba-
ren in Gronland oder im Blut von Amazo-
nas-Indianern nachweisen, die fast keinen
Kontakt zur AuSenwelt hatten. Durch das
Ubermaf dieser Stoffe kommen Midchen
in den Industrienationen immer friher
in die Pubertit und geht die Zeugungs-
fihigkeit vor allem des minnlichen Ge-
schlechts immer weiter zurtick. Die meis-
ten dieser Stoffe imitieren die Funktion
des Hormons Ostrogen oder behindern
die Produktion von Testosteron und Pro-

gesteron in den Keimdrisen.

Die beiden zuletzt genannten Hormone
gehoren zu den stirksten antientziind-
lichen Hormonen, die unser Korper zu

bieten hat. Sie ibernehmen fir unser Im-

11

munsystem eine Art Wachter- und Beru-
higungsfunktion. Fehlen sie, ist das Risiko
erheblich hoher, dass sich die Zellen unse-
res Immunsystems wie eine Herde aufge-
scheuchter Gnus verhalten, die alles platt
trampelt, was sich ihnen in den Weg stellt,
als wenn sie in ausreichender Menge vor-

handen sind.

Da solche chemischen Stoffe vielfach auch
in Pestiziden und Ahnlichem zu finden
sind, sollte man kontrolliert biologisch
angebautes Gemiise und Fleisch von art-

gerecht gehaltenem Vieh kaufen.

Mich intensiver mit diesen Stoffen zu be-
schiftigen, wiirde den Rahmen dieses Bu-
ches sprengen, der Leser ist jedoch dazu
eingeladen, auf meiner Homepage www.
autoimmunbhilfe.de vorbeizuschauen.
Hier gibt es zahlreiche Blogbeitrige zum

Thema.

Doch selbst wer sich besonders gesund er-
nahrt und versucht, alle Giftstoffe in sei-
nem Leben zu meiden, kann zur Entwick-
lung derartiger Disbalancen beitragen,
sofern er das Ganze mit falschem Ehrgeiz

angeht und dadurch Stress auslst.

Der Ausgangsstoff all unserer Steroidhor-

mone ist namlich Pregnenolon. Er wird
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von unserem Korper je nach Bedarf auf

drei Achsen verteilt:

1. Progesteron-/Aldosteronachse,
2. die Cortisolachse und

3. die Geschlechtshormonachse.
Dabei ist die Menge an Pregnenolon be-
grenzt. Zwar kann unser Korper die Pro-
duktion kurzfristig erhdhen, sofern gena-
gend Cholesterin vorhanden ist (denn alle
Steroidhormone werden aus Cholesterin
gebildet), langfristig schiebt unser Korper
dem aber einen Riegel vor, um Langzeit-
schaden zu vermeiden. Haben wir chroni-
schen Stress — sei es durch eine permanente
Belastung bei der Arbeit, eine ungliickliche
Beziehung, zu viel Sport oder eine chroni-
sche Erkrankung —, zweigt unser Korper
verstirkt Pregnenolon fiir die Cortisolach-
se ab und bedient die anderen Achsen nur
noch vermindert. Gleichzeitig verwandelt
er Progesteron in Cortisol, weshalb vor al-
lem die Progesteronachse leidet. Die Folge:
ein Mangel am antientziindlichen Hor-

mon Progesteron. Das kann bei Frauen

zum Beispiel zu verstarkten und schmerz-
haften

Empfangnis oder schmerzenden Briisten

Monatsblutungen, erschwerter
fihren. Und die Einnahme eines hormo-
nellen Verhiitungsmittels verscharft dieses
Geschehen noch erheblich, weil dadurch
nun meist gar kein Progesteron mehr in

den Eierstocken produziert wird.

Bei Minnern kommt es zu einem funk-
tionell bedingten Testosteronmangel, der
den Fettanteil im Korper erhdhen und
zu Konzentrationsstérungen, Reizbarkeit,
Schlafstérungen und einem Libidoverlust
fihren kann, um nur einige Symptome zu

nennen.

All diese Beschwerden konnen auch durch
potenziell schadliche Bestandteile in unse-
rer Nahrung hervorgerufen werden. Lek-
tine beispielsweise sind einerseits in der
Lage, direkt auf korpereigene Prozesse wie
zum Beispiel auf den Hormonstoffwech-
sel zu wirken, und andererseits konnen sie
dem Korper in vielerlei Hinsicht Stress be-

reiten.

| DARMPERMEABILITATSSTORUNG:

Die oben genannten hormonellen Ver-
anderungen sind auch fir die Entwick-
lung eines weiteren erheblichen Risiko-

faktors fur eine Autoimmunerkrankung
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DAS LEAKY-GUT-SYNDROM

relevant: die Darmpermeabilititsstorung,
vielfach auch aus dem Englischen als Lea-
ky-Gut-Syndrom bezeichnet. Je nach Stu-
die gehen Forscher davon aus, dass eine
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Darmpermeabilitatsstorung bei 80 bis 100
Prozent aller Autoimmunerkrankten vor-
liegt. Einige sehen hierin eine wesentliche
Ursache fur die Krankheit, andere halten
sie fiir eine Folge der Erkrankung. Ich per-
sonlich glaube, dass sich wie so oft Huhn
und Ei nicht wirklich voneinander tren-
nen lassen. Sicher ist allerdings, dass eine
Autoimmunerkrankung ursachlich und
ohne die Anwendung von starken Medi-
kamenten mit erheblichen Nebenwirkun-
gen nicht verbessert werden kann, solange
eine Darmpermeabilititsstorung besteht.
Daher werden wir spater noch intensiv auf

dieses Syndrom eingehen.

Was wir zu uns nehmen, ist enorm wichtig
fir die Gesundheit und Intaktheit unseres
Darms. SchliefSlich hat er jeden Tag und

permanent Kontakt zu dem, was wir essen.

Stellen Sie sich vor, Sie missten jede Nacht
in einem Bett aus Dornen liegen, IThre
Haut wire inzwischen vollig durchlochert
und Thr ganzer Korper deutlich weniger
leistungsfahig. Natirlich wiirden Sie sich
mit der Zeit an den Schmerz gewohnen,
ihn nicht mehr so stark wahrnehmen und
auch lernen, sich nachts nicht mehr zu be-
wegen, sodass die Schiden geringer wiir-
den. Doch es wire permanenter Stress, in-
folgedessen wiirden Sie sich nicht erholen
und es konnten sowohl Stoffe in unseren
Korper eindringen, die da nichts verloren

haben, als auch Dinge (in diesem Beispiel
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wohl vor allem Blut) den Korper verlassen,

die dort gebraucht werden.

Eines dieser Dornengewichse, die wir
unserem Darm tagtiglich zumuten, sind
die Lektine in unserer Nahrung. Sie kom-
men iiberall vor. Ich finde es wichtig, sich
das klar vor Augen zu fiihren. Denn eine

lektinfreie Ernahrung ist nicht moglich.

Die Abwendung von traditionellen Le-
bensweisen, die Globalisierung und di-
verse Zuchtprogramme sowie genetische
Verinderungen an Pflanzen haben in der
heutigen Zeit sogar zu einer exponentiel-
len Zunahme von Lektinen in unserer Er-

nahrung gefiihrt.

Grundsitzlich sind Lektine Kohlenhydra-
te bindende Proteine (Glykoproteine), die
Zellen zusammenballen konnen (engl. ag-
glutinate), ohne sie zu verindern. Deshalb
werden sie auch Agglutinine genannt. Zu-
dem sind sie Anti-Nahrstoffe, die unse-
re Nahrstoffverwertung beeintrachtigen
konnen. Lektine kommen in den meisten
Pflanzen vor, denn sie produzieren diese
Stoffe, um nicht gefressen zu werden. Da-
raus lasst sich ableiten, dass besonders ap-
petitlich prasentierte Pflanzenteile meist
wenig Lektine enthalten (um tber den
Umweg durch einen Fressfeind das Erb-
material zu verteilen), zum langfristigen
Uberleben benotigte Pflanzenteile hin-

gegen umso mehr.
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Da die Pflanze nicht gefressen werden
mochte, bedient sie sich verschiedener
Mechanismen, um Fressfeinde zu scha-
digen. Sobald Lektine erst einmal in den
Fressfeind (in diesem Falle in uns) hinein-
gekommen sind, konnen sie ihre wesent-
liche schidigende Wirkung entfalten: Sie
machen den Darm undicht.

Unser Darm hat namlich normalerweise
eine Barriere, die unzureichend verdaute
Molekiile oder Schadstoffe nicht durch
die Darmwand in den Blutkreislauf ge-
langen lésst. Lektine rufen Verdnderungen
an der Darmwand hervor, die diese Bar-
rierefunktion storen. Werden wiederholt
fir den Dinndarm schadliche Molekile
verzehrt, fuhrt dies zu einer verstarkten
Durchlassigkeit der Darmwand, und Lek-

tine gelangen in den Blutkreislauf.

Lektine sind also ein wichtiger Schlissel
dazu, den Gesundheitszustand bei einer
Autoimmunerkrankung zu verbessern.
Bei

wird ein direkter ursachlicher Zusam-

einigen Autoimmunerkrankungen

menhang mit dem Verzehr bestimmter
Lektine vermutet. So bindet beispiels-
weise Weizenagglutinin besonders stark
an Immunglobulin A (IgA) und steht im
Verdacht, eine IgA-Nephropathie auszulo-
sen, also die haufigste primir chronische
Erkrankung der Nierenkorperchen; die
in Milchprodukten enthaltenen Lekti-
ne sollen unmittelbar an der Entstehung

14

von Diabetes mellitus Typ I und multipler

Sklerose beteiligt sein.

Je nach personlicher Empfindlichkeit
kann die weitgehende Beseitigung von
Lektinen aus der Erndhrung die Erkran-
kung zum Stillstand bringen und zu einer
sogenannten Remission fithren. Remis-
sion bedeutet, dass die Erkrankung keiner-
lei Beschwerden macht und sich auch von
aufSen nicht mehr ohne Weiteres nachwei-

sen lasst.

Die genetische Anpassung an bestimmte
Lektingruppen spielt bei ihrer Vertrag-
lichkeit eine grofe Rolle. Europder und
Menschen europaischer Abstammung
reagieren zum Beispiel besonders emp-
findlich auf Nachtschattengewichse. Die-
se kamen ja erst vor rund 650 Jahren aus
Stidamerika zu uns und selbst danach
dauerte es noch lange, bis sie zu einem
festen Bestandteil unserer Ernihrung
wurden. Unsere Vorfahren kannten we-
der Tomaten noch Paprikaschoten oder
Kartoffeln — und tberlebten trotzdem
ohne schwerwiegende Mingel. Das soll-
ten wir immer bedenken, wenn wir glau-
ben, ohne Nachtschattengewichse kein
Gemiise mehr zum Essen zur Verfigung

zu haben.

Eine Rickbesinnung auf die urspring-
lich in Europa heimischen Nahrungsmit-

tel kann nicht nur zu einer interessan-
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ten kulinarischen Reise werden, sondern
auch enorm bei der Verbesserung der

eigenen Erkrankung helfen.

Auch wenn der stindige Kontakt mit be-
stimmten Lektingruppen zu einer gewis-
sen Widerstandskraft (Resilienz) ihnen
gegentber fiihrt, treten in bestimmen Be-
volkerungsgruppen mit einem traditionell
hohen Konsum an stark lektinhaltigen
Lebensmitteln mehr Autoimmunerkran-
kungen auf. Diese Entwicklung hat sich
vor allem verscharft, seit die Industrie
Hilfsmittel bereitstellt, um die traditionel-
le Verarbeitung von Lebensmitteln zu um-

gehen.

Dies trifft zum Beispiel auf die indische
Bevolkerung zu. Hier werden seit jeher
grofle Mengen Hilsenfrichte verzehrt, die
viel Lektin enthalten. In Indien leiden die
Menschen im Vergleich zum Rest der Welt

tberproportional haufig an Autoimmun-
erkrankungen, vor allem aus der Gruppe
der Sklerosen und Kollagenosen, also der
Verhirtung von Organen oder Gewebe
durch die Vermehrung von Bindegewebe,

also an Bindegewebserkrankungen.

Aber man muss gar nicht so weit weg ge-
hen. In Deutschland stellen Brot und Ge-
treidebreie seit Langem einen grofen
Anteil an der Ernahrung. Schon die Wi-
kinger allen viel Gerstenfladenbrot, das
auf einem heiffen Stein gerostet wurde. Al-
lerdings wurden, in Ermangelung indust-
riell hergestellter Hefe, hierfir stets Sauer-
teige verwendet. Und eine traditionelle
Sauerteigherstellung mit entsprechend
langer Fermentation fiithrt zu einer nahe-
zu vollstindigen Zerstorung der Lektine
im Getreide. In Studien konnte sogar eine
Vertraglichkeit von Sauerteigbrot bei Zo-

liakie-Erkrankten gezeigt werden.

TYP-IV-ALLERGIEN

Doch Lektine kénnen nicht nur zu einer
Darmpermeabilititsstorung fithren. Viel-
mehr gehoéren sie zu den Nahrungsstof
fen, die relativ hiufig fiir eine direkte Ak-
tivierung oder auch Uberaktivierung des
T-Zell-Systems verantwortlich sind. Diese
Aktivierungen losen Allergien vom ver-

zogerten Typ — Typ-IV-Allergien — aus und
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werden bei stindigem Kontakt schnell
chronisch. Bei dieser Allergieform zeigen
sich Symptome erst viele Stunden, meist
24 bis 72 Stunden, nach Kontakt mit dem
Allergen. Daher ist es sehr schwer, einen
Zusammenhang herzustellen. Die meis-
ten Menschen kennen nur die Typ-I-All-
ergien, die mit unmittelbaren und oft be-
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eindruckenden Symptomen einhergehen.
Durch den direkten Zusammenhang ist es
hier wesentlich leichter, sich iber Ursache
und Wirkung klar zu werden und die ent-
sprechenden Allergene zu meiden. Aller-
gien vom Typ IV losen zum Teil sehr un-
spezifische Symptome aus. Hierzu konnen

gehoren:

=

Magen-Darm-Beschwerden,

Schlafstdrungen,

B =

innere Unruhe,

Stimmungsschwankungen,

B =

Stressintoleranz,

laufende Nase,

E =

geschwollene Schleimhdute,
Gliederschmerzen,
Midigkeit,

Erschopfung

B @ =

Und vie|es andere mehr.

=

Eine stindige Aktivierung des T-Zell-Sys-
tems fihrt zu einem extremen Raubbau
an den Energievorriten des Korpers. Denn
kaum etwas in unserem Korper ist so ener-
giehungrig wie unser Immunsystem. Bei
einer chronischen Aktivierung kann der
Kontakt mit problematischen Nahrungs-
mitteln daher zu extremen Energieeinbu-
Ben kurz nach der Mahlzeit fithren. Die-
se konnen zum Teil so schlimm sein, dass
derjenige gezwungen ist, sich hinzulegen
und auszuruhen. Geht das nicht, konnen

im schlimmsten Fall eine verwaschene
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Sprache und prikollaptische Zustinde

auftreten.

Gleichzeitig kommt es oft zu HeiShun-
ger auf Zucker und stirkehaltige Lebens-
mittel, da unser Korper das stark tiberakti-
vierte Stresssystem zu beruhigen und sich
mit neuer Energie zu versorgen versucht.
Werden hierfiir wieder Nahrungsmittel
verzehrt, die den ganzen Prozess ausgelost
haben, befinden wir uns schnell in einem
verhingnisvollen Kreislauf, der sich im-
mer wieder selbst anstofft. Das Ganze ver-
schlimmert sich umso mehr, je weniger

Energie unser Korper anfangs hatte.

Bei Menschen mit einer autoimmunen
Schilddrisenerkrankung kommt noch
erschwerend hinzu, dass die verminderte
Produktion von Schilddriisenhormonen
zu einer verminderten Produktion von
Adenosintriphosphat (kurz ATP) fihrt,
dem Energietreibstoff aus den Kraftwer-

ken unserer Zellen (Mitochondrien).

Auflerdem kann die permanente Zellak-
tivierung und die mit ihr einhergehende
chronische Entziindung zu einer Verin-
derung der Serotoninproduktion fiihren.
Serotonin ist als sogenanntes Gliickshor-
mon den meisten von uns ein Begriff. Ein
Serotoninmangel kann zu Depressionen
fahren und an dieser Stelle setzen auch
viele Psychopharmaka an. Durch die chro-
nische Aktivierung des T-Zell-Systems,
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wie sie unter anderem oft durch Lektine
hervorgerufen wird, wird die essenziel-
le Aminosaure Tryptophan zunehmend
nicht mehr in das wichtige Serotonin
umgewandelt, sondern in das Fehlpro-
dukt Kynurenin. Dadurch kann es zu De-
pressionen, schwarzen Gedanken und im
schlimmsten Fall sogar zu Psychosen
kommen. Da Serotonin in gewisser Weise

eine Vorlauferstufe des Hormons Melato-
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nin ist, unseres inneren Taktgebers, treten
womoglich auch Schlafstorungen und er-
hebliche Verschiebungen des Tag-Nacht-
Rhythmus auf.

Mit welchen Tests man eine Nahrungsmit-
telallergie dieses Typs ermitteln kann und
welche Nahrungserginzungsmittel die
Symptome lindern kénnen, lesen Sie aus-

fuhrlich im Praxisteil.






amit Sie verstehen, wie ich Uber-
haupt zu diesem Thema gekommen

bin und warum ich gerade das Thema »Er-

nahrung und Lektine« fiir so wichtig hal-
te, mochte ich Thnen meine personliche

Geschichte erzahlen.

MEINE KINDHEIT

Ich kam etwas zu frih auf die Welt, nach-
dem bei meiner Mutter die Fruchtblase
geplatzt und die Geburt, zumindest laut
meiner Mutter, recht brutal eingeleitet
worden war. Der Ubertritt ins Leben kam
fiir mich also etwas iberraschend und war
nicht von mir initiiert. Glucklicherweise
erleichterte mir meine Mutter den Ein-
stieg, indem sie mich zunachst voll und
ausschlieSlich stillte. In den ersten Mona-
ten ist der Darm des Sauglings namlich
noch sehr stark durchlissig, und bei je-
der Nahrungsaufnahme dringen Stoffe in
den noch vollig ungeschulten Korper ein,
die das Immunsystem reizen und uberfor-
dern kdnnen. Leider dauerte dieser Ideal-
zustand aber nicht lange an. Denn meine
Mutter versuchte gemifl den kinderheil-
kundlichen Empfehlungen dieser Zeit
ab dem vierten Lebensmonat, Brei und
Tee ins Kind zu bekommen. Wie ich heu-
te weils, waren diese Bemithungen aller-
dings wegen meines noch sehr stark aus-
geprigten Zungenstofireflexes wenig von
Erfolg gekront, mein Immunsystem duarf
te jedoch auf das so frih eingefithrte Ge-
treide wenig friedlich reagiert haben. Ob

diese Versuche damit in Zusammenhang
stehen oder nicht, lasst sich nicht mehr
sagen, doch recht bald danach bekam ich
meine erste Lungenentziindung, und vie-
le weitere folgten. Bis heute neige ich zu
Streptokokkeninfektionen vor allem der
Atemwege, wenn sich das auch deutlich

gebessert hat.

Schon als Kind af§ ich weder besonders
gerne Brot noch trank ich gerne Milch.
Nach meiner morgendlichen Milch und
dem erzwungenen Frithstick war mir re-
gelmifig schlecht. Deshalb landete mein
Schulbrot schon sehr frith im Mill statt in
meinem Magen. Ich hatte einfach das Ge-

fuhl, mir tue es nicht gut.

Als in meiner Familie — ganz im Sinne der
damals populidren Vollkornbewegung -
Frischkornbrei eingefithrt wurde, hatte
das fiir mich katastrophale Folgen. Mir
wurde davon schlecht, ich kimpfte mit
Magenschmerzen und schlimmsten Volle-
gefiihlen. Leider dauerte eine ganze Weile,
bis ich ihn endlich nicht mehr essen muss-

te. Dass ich vielleicht ein grundsatzliches



