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Vorwort

Liebe Leserinnen,
Liebe Leser,

wenn die Verdauung und der Magen-Darm-Trakt gut funktionie-
ren, dann spliren wir wenig bis nichts davon, vielleicht gelegent-
lich ein leises Grummeln und harmloses Pupsen nach Linsen oder
Sauerkraut. Wir denken nicht weiter iiber unseren Darm nach
und fithlen uns wohl, unser Bauch ist weder aufgebldht noch hart.
Soweit kommt Thnen das sicher bekannt vor.

Die Schwierigkeiten beginnen, wenn die Verdauung nicht
mehr problemlos funktioniert, wenn jeder Gang zur Toilette zur
Qual wird — wie es bei vielen Menschen der Fall ist. Moglicher-
weise auch bei Thnen? Haben Sie regelmdfig mehr als die ibli-
chen, mitunter scheinbar zu vernachldssigenden Verdauungsbe-
schwerden, missen Sie jeden Tag immer wieder pupsen oder
spiiren Sie regelmiRig ein kraftiges, gerne auch mit Schmerzen
verbundenes Rumpeln im Bauch? Dann dirfen Sie sich mit die-
sem Buch angesprochen fithlen.

Verdauungsbeschwerden sind von Mensch zu Mensch zwar aus-
gesprochen unterschiedlich, medizinisch werden diese aber erst
einmal in einen Topf geworfen und als »Beschwerden aus dem
Reizdarmspektrum« bezeichnet. Wenn die Beschwerden kurzfris-
tig auftreten, dann kann auch mal abgewartet werden und Sie soll-
ten sich nicht zu viele Gedanken machen. Wenn die Beschwerden
allerdings ldnger als drei Monate bestehen, ist es spatestens Zeit fiir
eine medizinische Abklarung. Zunachst hat dann der Hausarzt die
Fiden in der Hand und orchestriert die Diagnostik und Therapie,
fiir spezielle Untersuchungen iiberweist er Sie zum Facharzt.

Bei Beschwerden aus dem Reizdarmspektrum geraten mittler-
weile sehr schnell die Darmbarriere und deren Durchlassigkeit
sowie der dazugehorige Begriff Leaky Gut ebenso wie das Krank-
heitsbild der Diinndarmfehlbesiedlung (SIBO) in den Fokus. Die



Beschwerden bei diesen beiden Erkrankungsgruppen sind dhn-
lich, die Diagnostik erfolgt vergleichbar, und auch therapeutisch
bestehen einige Ahnlichkeiten. In hoher Geschwindigkeit liefern
Wissenschaftler aus der ganzen Welt in den letzten Jahren Neuig-
keiten zu Grundlagen und zur Therapie von Leaky Gut und SIBO,
und auch den sehr Belesenen fallt es manchmal nicht leicht, mit
der Geschwindigkeit der Informationsflut Schritt zu halten. Dem
soll mit diesem Buch Abhilfe geschaffen werden.

Mein Buch richtet sich an Menschen mit einem Leaky Gut und/
oder einer SIBO, die ihre Beschwerden eigenverantwortlich in den
Grift bekommen wollen, und orientiert sich an Fragen, die in der
Sprechstunde tblicherweise gestellt werden. In diesem Sachbuch
habe ich die wichtigsten Informationen auf dem aktuellen medi-
zinisch-wissenschaftlich Stand zusammengetragen und bewertet.
Diese erméglichen Thnen, Leaky Gut und SIBO sowie deren Ursa-
chen kennenzulernen, die diagnostischen Moglichkeiten zu ver-
stehen, zur Abgrenzung etwas mehr iiber Erkrankungen mit dhn-
lichem Beschwerdebild und dhnlichen Ursachen zu erfahren und
verschiedene Therapieformen zu erlernen, um Ihren Darm wieder
zu heilen und/oder praventiv Fehlbesiedlungen oder Durchléssig-
keiten zu vermeiden.

Erkrankungen an Magen und Darm profitieren meistens von
Anpassungen der Erndhrungsgewohnheiten und einer Verdnde-
rung der Lebensmittelauswahl, sodass wir Thnen ab S. 163
schmackhafte Rezepte vorstellen, die bei Leaky Gut und SIBO gut
geeignet sind, den Weg in ein beschwerdefreies Leben zu erleich-
tern. So konnen Sie Ihren Darmbeschwerden begegnen und sich
rundum wieder wohlfiihlen.

Ich winsche Thnen, dass Thr Wissensdurst durch dieses Buch
gestillt werden kann und Sie durch die vielen verschiedenen
Anregungen, die den aktuellen medizinischen Wissensstand
abbilden, Thren Weg zu einem gesunden Darm und zu einem
zufriedenen Leben finden.

Thr
Prof. Dv. Martin Storr
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Unser Darm -
ein Bio-Kraftwerk

Was meinen wir eigentlich, wenn wir von Verdauung reden? Wo
beginnt dieser spannende Prozess und wo endet er? Welche Funk-
tionen erfiillt der Darm — und ist er wirklich ein Kraftwerk? Las-
sen Sie uns gemeinsam auf die physiologischen Abldufe schauen
und ein paar Begrifflichkeiten kldren.

Starten wir mal ganz profan: Der Verdauungsprozess beginnt
mit der Aufnahme von Nahrungsmitteln und endet mit dem Ent-
leeren des Stuhls. Auf diesem Weg gelangen die Nahrungsmittel
in verschiedene Abschnitte des Magen-Darm-Traktes. Doch wie
reisen die Nahrungsmittel durch den Korper, wie verdaut der Kor-
per sie, und welche Nihrstoffe werden aufgenommen? Das
schauen wir uns als Erstes an.

Ein Blick auf die Verdauungsorgane

Die Mundhéhle
Die Verdauungsfunktion beginnt streng genommen schon in der
Mundhohle, medizinisch als Cavum oris propium bezeichnet.

Das Zerkleinern der aufgenommenen Nahrungsmittel ist ein
wichtiger Schritt, der die anstehende Verdauung, die Nahrstoff-
aufnahme, aber auch die Entstehung der Beschwerden mafigeb-
lich beeinflusst. Fiir die weitere Verdauung ist es wichtig, die Spei-
sen im Mund so lange zu kauen, bis sie weich sind und eigentlich
wie ein fliissiger Brei beim Schlucken getrunken werden. Die tie-
fer liegenden Verdauungsorgane haben keine Zdhne mehr, sodass
nicht ausreichend Zerkleinertes nicht weiter zerkleinert werden
kann und sichtbar in der Schiissel erscheint. Das wollen wir lieber
vermeiden.

Woran erkenne ich eine gute Verdauung?

Leichter ist es zu erkennen, wann die Verdauung nicht gut



funktioniert. Dann ndmlich sehe ich in der Toilettenschiissel
Maiskorner, die Haut von Tomaten und Reste vom Krautsalat.
Diese Beobachtung wird von vielen gemacht. In der Tat kénnen
Lebensmittel, die nicht ausreichend gekaut wurden, mit dem
Stuhlgang erkennbar sein. Hier liegt aber keine Fehlfunktion der
Verdauung vor, sondern eine Fehlfunktion des Kauvorgangs. Ursa-
chen sind neben Unwissenheit, wie entscheidend fir die Verdau-
ung das Kauen ist, auch hastiges Essen. Hier ist Abhilfe angera-
ten. Unzerkaute Nahrungsmittel sind vielfach der Grund der
Beschwerden, da Unverdautes im Dickdarm von der Darmmikro-
biota vergdrt und dadurch Blihbauch, Bauchschmerzen, Bauch-
krampfe und Stuhltexturverdnderungen verursachen kann.

Neben der mechanischen Zerkleinerung beginnt in der Mund-
hohle auch schon die enzymatische Verdauung von Kohlenhydra-
ten. Die Enzyme hierfiir kommen aus den Mundspeicheldrisen.
Diese Verdauungsleistung konnen Sie sogar schmecken, probie-
ren Sie es aus: Je langer Sie auf einem Brot im Mund herumkauen,
desto stfler wird dieses schmecken, denn die langkettigen Koh-
lenhydrate werden dann schon im Mund durch Enzyme in Einzel-
zucker zerlegt — und diese schmecken siff. Wenn Sie Threm
Magen-Darm-Trakt etwas Gutes tun wollen, dann kauen Sie ldn-
ger. Dies verbessert die Verdauungsfunktion, erleichtert die Nahr-
stoffaufnahme und reduziert Beschwerden. Damit hétten Sie
bereits einen guten Anfang gemacht, um sich auf Dauer wohler zu
fiihlen.

Die Speiseréhre

Die Speiseréhre, medizinisch Osophagus genannt, erfiillt keine
wesentliche Verdauungsfunktion. Durch die Speiserdhre wird
geschluckte Nahrung aus der Mundhohle in den Magen transpor-
tiert.

10 Unser Darm - ein Bio-Kraftwerk



Der Magen

Der Magen, medizinisch Ventriculus oder Gaster, hat eine grofie Auf-
nahmekapazitdt, sodass der ankommende Speisebrei zundchst wie
in einem Reservoir zwischengespeichert wird. Diese Aufnahme-
funktionist vor allem im oberen und mittleren Bereich des Magens,
dem Magenfundus und dem Magenkorpus angesiedelt. Im Magen
wird dem Speisebrei Magensaft zugesetzt. Dieser Magensaft ent-
hilt neben Magensédure zur Reduktion der aufgenommenen Mik-
roben auch Enzyme zur Eiweiflverdauung. Im Ausgangsbereich
des Magens, dem Magenantrum, konnen durch die Magenmusku-
latur nicht vollstandig zerkleinerte Lebensmittel weiter zerklei-
nert werden und der Speisebrei wird kraftig durchmischt. Dies
kann man sich wie Teigkneten vorstellen. Es entsteht ein homo-
gener Speisebrei. Grofle, nicht ausreichend gekaute Stiicke und
faseriges Material bekommt der Magen aber nicht klein.

Nachdem die Phase der Aufnahme und der Durchmischung
abgeschlossen ist, wird der Speisebrei in kleinen Portionen durch
den Magenpfortner in den Zwolffingerdarm abgegeben. Diese
Weitergabe in kleinen Mengen ist wichtig, um der nun folgenden
Verdauungs- und Verwertungsphase ausreichend Zeit zu geben
und die Verdauung so effektiv wie moglich zu garantieren. Je nach
Menge der aufgenommenen Mahlzeit kann die vollstindige
Magenentleerung mehrere Stunden dauern, wobei fliissige Inhalte
den Magen schneller und fett- oder ballaststoffreiche Speisen den
Magen langsamer verlassen.

Der Darm

Im Laufe eines Lebens ist unser Darm mit etwa 30 Tonnen Nah-
rung und 100000 Litern Flussigkeit konfrontiert—eine gigantische
Menge! Gliicklicherweise kommt nicht alles auf einmal an. Damit
aus dem Speisebrei die Néhrstoffe aufgenommen werden konnen,
braucht es eine Kontaktfldche zwischen innen und aufen. Diese
Kontaktflache stellen die Schleimhautzellen des Darms her. Um
die Kontaktfliche zu vergrofern, haben die Schleimhautzellen fin-
gerformige Ausstiilpungen, diese werden Microvilli genannt. Bild-

Ein Blick auf die Verdauungsorgane 11



lich kann man sich das dhnlich zu einer Seeanemone vorstellen.
Da diese Vergroflerung nicht ausreicht, ist die Schleimhaut im
Diinndarmbereich zusidtzlich in Zotten angeordnet. Durch die Zot-
ten wird eine Oberfliche von etwa 30 m? erreicht, durch die Micro-
villi wird diese Oberfliche auf ca. 400 m? vergréfert. Es steht nun
nichts mehr im Weg, die Ndhrstoffe in den Korper aufzunehmen.

Der Diinndarm

Der Dinndarm besteht aus den drei Abschnitten Zwolffinger-
darm (Duodenum), Leerdarm (Jejunum) und Krummdarm (Ileum)
und ist dehnungsfahig und dadurch etwa 4-6 Meter lang.

Im Zwolffingerdarm, der seinen Namen aufgrund seiner Linge
(zwOlf Finger = ca. 25 cm) erhalten hat, werden dem Speisebrei
Verdauungssdfte aus Galle (Vesica biliaris) und Bauchspeichel-
driise (Pankreas) zugesetzt — die intensivste Phase der Verdauung
beginnt. Der alkalische Pankreassaft neutralisiert den sauren
Magensaft und Verdauungsenzyme spalten nun Kohlenhydrate,
Fette und Eiweiffe in fiir den Korper aufnehmbare Bestandteile
auf. Der Gallensaft wird bei Fettverdauung und der Aufnahme von
fettloslichen Vitaminen bendtigt. So werden zum Beispiel Gallen-
salze und Vitamin Bi, am Ende des Diinndarms, dem terminalen
Ileum, aufgenommen. Durch eine Art Ventil mit Riicklaufschutz,
die Ileozokalklappe, gelangt der nun nahrstoffarme Speisebrei in
den Dickdarm. Er besteht aus Wasser, Verdauungsresten und nicht
aufgenommenen Nahrstoffen.

|

Wer putzt eigentlich den Diinndarm? %ﬁ%@
Der Dunndarm hat ein eigenes Reinigungsprogramm. 90 Minu-
ten nach der Nahrungsaufnahme ist der grofte Teil der Verdau-
ung erledigt. Dann beginnt das Putzprogramm. Eine rasche
Abfolge von Muskelkontraktionen vertreibt Verdauungsreste aus
dem Dunndarm. Diese Kontraktionswellen werden migrierender
Motorkomplex (MMC) genannt — es sind diese Wellen, die uns

von innen putzen.
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Wenn wir zwischen den Hauptmahlzeiten keine Essenspausen
einhalten, konnen diese Reinigungswellen nicht wie vorgesehen
einsetzen. Eine fehlende Reinigungsfunktion beglnstigt im
Dinndarm eine bakterielle Fehlbesiedlung, und dies verur-
sacht Beschwerden. Was lernen wir daraus? Ein sauberer Darm
braucht auch tagsiiber ausreichend lange Pausen. Kontinuier-
liche Nahrungs- oder Getrdnkeaufnahme ist daher kontrapro-
duktiv.

Der Dickdarm

Der Dickdarm (Kolon) besteht aus Grimmdarm, Wurmfortsatz
(Appendix) und Mastdarm (Rektum) und ist in etwa 1-1,5 Meter
lang. Der Wurmfortsatz hat keine Aufgabe bei der Verdauung, viel-
mebhr ist er Teil des Immunsystems des Darms und Reservoir fiir
die Regeneration und Stabilitdt der Darmmikrobiota. Im Dickdarm
werden dem Nahrungsbrei verbliebenes Wasser und Mineralstofte
entzogen. Schleimstoffe helfen dabei, dass die unverdaulichen
Speisereste am Ende als Stuhl ausgeschieden werden konnen.
Damit wir nicht kontinuierlich auf Toilette gehen miissen, wird
der Stuhl im Mastdarm gespeichert, bis eine gewisse Menge vor-
handen ist, die durch den After (Anus) entleert wird.

Die Aufgaben des Darms

Um zu verstehen, was bei Verdauungsstérungen, wie sie bei einem
Leaky Gut und Dunndarmfehlbesiedlung aufireten, passiert, wol-
len wir uns angucken, was unser Darm und die Darmbarriere leis-
ten und welche Rolle Darmbakterien dabei spielen.

Die Darmfunktion kann in zwei wesentliche Funktionen
unterschieden werden: Die eine ist die Verdauung mit Zerlegung
der Nahrungsmittel in ihre Bestandteile, Aufnahme von wichti-
gen Inhaltsstoffen und Abtransport der verbleibenden Verdau-
ungsreste. Die andere ist die Abwehr- und Schutzfunktion gegen-
itber krank machenden Mikroben und Giftstoffen.

Die Aufgaben des Darms 13



Die Verdauungsfunktion sorgt dafiir, dass alle Lebensmittel, die
im Mund bis zu einem Brei zerkleinert wurden, im Magen vorver-
daut und in kleinen Portionen in den Dam weitergereicht werden,
in einzelne Nahrungsbestandteile zerlegt und dann in den Korper
aufgenommen werden. Dieses Zerkleinern und Zerlegen von Nah-
rungsmitteln ist duflerst komplex, und fiir Proteine, Fette und
Kohlenhydrate werden unterschiedlichste Verdauungsschritte
benotigt.

An dieser differenzierten Verdauung sind verschiedenste Organe
beteiligt, die wiederum Teilfunktionen unterstiitzen und je nach
Bedarf Verdauungssafte und Verdauungsenzyme produzieren und
in die Verdauungsabldufe einflieflen lassen. Ein hochkomplexes
Zusammenspiel von Darm, Leber, Gallenwegen, Bauchspeichel-
driise, Verdauungssaften und Enzymen, koordiniert durch nervale
und hormonelle Mechanismen, sorgt dafiir, dass dieses Zerlegen
des Nahrungsbreis perfekt funktioniert und am Ende einzelne
Nahrstoffe an der Darmbarriere ankommen, die aufgenommen
werden konnen.

g
Im Laufe eines Lebens ... %ﬁ%@
.. verwertet jeder Mensch durchschnittlich:
100 000 Liter Mineralwasser
8000 Liter Milch
80 000 Tassen Kaffee
7000 Liter Bier
4 Tonnen Rindfleisch
2 Tonnen Huhner
3 Tonnen frisches Obst
3,5 Tonnen Zucker
20000 Eier

100 000 Scheiben Brot

14 Unser Darm - ein Bio-Kraftwerk



Die erste Funktion: eine Barriere bilden

Aufgenommen werden durch die Darmbarriere aber nur die fur
uns wichtigen Bestandteile wie die Makrondhrstoffe Fette, Ami-
nosduren und Zuckermolekiile sowie Vitamine, Spurenelemente,
Salze und Wasser. Nahrungsbestandteile, die nicht benétigt wer-
den, wie schadliche oder giftige Bestandteile, Mikroben wie Bakte-
rien, Pilze und Viren und nicht Verwertbares, wie nicht verdauli-
che Ballaststoffe und Faserstoffe, werden Uber die Darmbarriere
nicht aufgenommen oder im Falle von Mikroben mithilfe des
Immunsystems abgewehrt. Genau dies ist die Aufgabe der Darm-
barriere, an der Darmbarriere entscheidet sich sozusagen, was auf-
genommen wird und was nicht. Zu diesem Zweck muss die Darm-
barriere durchléssig sein, sonst kdnnte ja nichts in den Koérper
hinein. Diese Durchldssigkeit wird wissenschaftlich Permeabilitat
genannt.

Unsere Darmbarriere ist also immer durchladssig. Haben wir
demnach alle einen Leaky Gut, per definitionem eine Darmdurch-
lassigkeit? Streng wissenschaftlich kann dies mit Ja beantwortet
werden, denn eine undurchldssige Darmbarriere ware mit dem
Leben nicht vereinbar. Eine physiologische Permeabilitdit und
damit ein Leaky Gut ist demnach der Normalzustand. Das ist aber
nur eine Seite der Wahrheit, denn wenn von einem Leaky Gut
gesprochen wird, ist oftmals etwas anderes gemeint. Gemeint ist,
dass die Darmdurchléssigkeit iiber das notwendige Mafl hinaus
gesteigert ist. Daher werden wir der Einfachheit halber im weite-
ren Verlauf fiir die physiologische Durchlédssigkeit den Begriff Per-
meabilitdt verwenden und die gesteigerte Durchldssigkeit als Per-
meabilitdtsstorung oder Leaky Gut bezeichnen.

Die zweite Funktion: eine Abwehr aufbauen

Die zweite wichtige Funktion des Darms ist die Abwehrfunktion,
die sich an der Darmbarriere abspielt. An der Darmbarriere ent-
scheidet sich namlich, welche Mikroben nittzlich und welche
schddlich sind und welche Nahrungsbestandteile durch die
Schleimschicht und die Darmschleimhaut mechanisch abge-

Die Aufgaben des Darms 15



wehrt werden konnen sowie bei welchen Bestandteilen oder Ein-
dringlingen die eigene Darmflora und das korpereigene Immun-
system eingreifen miissen.

In der Tat ist unser Darm das grofite Abwehrorgan des Korpers,
dasist uns vielfach nicht ausreichend bewusst. Streng genommen
ist gegessener Darminhalt zwar innen, im Darm, aber bezogen auf
den Korper gehort der Darminhalt zur Auffenwelt und muss erst
noch verdaut werden und Einlass erhalten. Was im Darm ist, ist
eben noch lange nicht im Kérper! Die Darmbarriere ist das Schutz-
schild zwischen innen und aufen. Daran wird erkennbar, dass die
Darmbarriere nicht nur fir die Verdauungsfunktion und die
gezielte Aufnahme von Nahrstoffen wichtig ist, sondern auch
noch ganz andere Aufgaben hat. Was durch die Darmbarriere hin-
durchgelangt, wird tiber die Blutbahn, die Lymphbahnen oder als
Signal tiber das Nervensystem und das Immunsystem im gesam-
ten Korper verbreitet.

Dies erkldrt sehr gut, weshalb Stérungen der Darmbarriere
Konsequenzen nicht nur am Darm, sondern auch auf unseren
gesamten Korper haben. Es erkldrt auch, weshalb es bei Darmbar-
riereproblemen wie Leaky Gut und SIBO nicht nur zu Verdau-
ungsbeschwerden, sondern auch zu Symptomen und Funktions-
storungen, die wir nicht am Darm verorten, kommt. Beispiele
hierfiir sind Migrane, Juckreiz, Hautausschlage oder eine laufende
Nase.

—
=G
Wissenschaftliche Irrtiimer ﬁﬁ@
Der Begriff Darmflora beruht auf der veralteten wissenschaftli-
chen Vorstellung, dass Bakterien und Pilze zum Pflanzenreich
gehoren. So dachte man bei Darmbakterien auch an die Flora.
Der Begriff Darmfauna ware aber ebenfalls nicht korrekt, da
Bakterien eine eigene Domane bilden und Pilze neben dem

Pflanzenreich und dem Tierreich ein eigenes Reich sind.
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Um seine Funktionen ordentlich auszufithren, stehen Darm und
Hirn in regem Austausch. Der Begriff Darm-Hirn-Achse umfasst
die Kommunikationswege und das Zusammenspiel von Darmner-
vensystem und zentralem Nervensystem (Rickenmark und
Gehirn). Seit einigen Jahren wissen wir, dass auch die Darmbakte-
rien in dieser Kommunikation mitsprechen. Daher hat sich auf
wissenschaftlicher Ebene der Begriff Mikrobiom-Darm-Hirn-
Achse etabliert. Hierliber konnen die Darmbakterien mit uns
kommunizieren und Emotionalitdt, Psyche, Stoffwechselvor-
gange und Bedurfnisse mitgestalten. Interessant, denn im weites-
ten Sinne ermdglicht dies, dass sich unsere Darmflora unter ande-
rem ihr Essen und Trinken selbst bestellt. Bei Krankheiten, wie
der Dinndarmfehlbesiedlung, die an der Darmflora fiir Unord-
nung sorgt und Spuren hinterldsst, ist der Zusammenhang zwi-
schen Fehlbesiedlung und Heiffhungerattacken fiir die Betroffe-
nen sehr gut spurbar. Dies kann auch bei anderen Erkrankungen
des Leaky-Gut-Formenkreises spiirbar werden oder auch gegentei-
lig auftreten wie bei Ubelkeit und Appetitverlust. Noch verstehen
wir die Sprache der Darmbakterien kaum, aber ich bin zuversicht-
lich, dass wir die Signale der Darmbakterien schon in naher
Zukunft entschliisseln und besser verstehen werden.

Mégliche Stérungen der Darmfunktionen

Storungen der Darmbarriere und der Darmmikrobiota haben
lokale Konsequenzen im Darm, und iiber die Darm-Hirn-Achse
auch Konsequenzen im ganzen Koérper, die nicht an die Organe
gebunden sind.

Wir wissen inzwischen: Ein gesunder Korper bendtigt einen
gesunden Darm, und ein gesunder Darm ist erkennbar an einer
reibungslos funktionierenden Verdauung im perfekten Zusam-
menspiel mit der Darmbarriere, dem darmeigenen Immunsystem,
dem Darmnervensystem und einer gesunden Darmmikrobiota.

Doch entspricht unser Kérper einem Bioreaktor, und so produ-
ziert der Darm durchaus auch reichlich Abgase. Darmgase entste-
hen durch bakterielle Fermentierung von nicht verwertetem
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Ubersicht iiber die anatomische Lage der Verdauungsorgane

Darminhalt durch die Darmmikrobiota. Nur ein geringer Teil der
Darmgase entsteht durch verschluckte Luft oder durch Gase in
Lebensmitteln und Getrdnken, wie zum Beispiel im Sprudelwas-
ser und in Limonade. Ein groferer Teil der Gase entsteht durch die
aufgenommene Nahrung. Das bedeutet, dass die Darmmikrobiota
fiir die Produktion der Uibelriechenden Darmgase verantwortlich
sind, da sie Gase bei der Zersetzung von Lebensmitteln produzie-

ren.

18 Unser Darm - ein Bio-Kraftwerk



Wie kénnen wir dieser Tatsache begegnen? Die Darmflora ist in
unserem Darm sehr stabil, auf diese kénnen wir nur wenig Ein-
fluss nehmen. Es sind auch keine Therapien bekannt, die unsere
Darmmikrobiota so verdndern, dass weniger iibelriechende Gase
entstehen. Doch eine gezielte Lebensmittelauswahl ist der Weg,
die Menge der entstehenden Gase zu beeinflussen. Und auch fiir
den Geruch kann iiber die Lebensmittelauswahl entscheidend
Einfluss genommen werden. Um {ibelriechende, schwefelhaltige
Gase zu produzieren, braucht es schwefelhaltige Lebensmittel.
Wenn davon weniger gegessen werden, wird der Geruch weniger
iibelriechend. Hier setzt die FODMAP-Didt an, {iber die Sie spater
noch mehr lesen werden (ab S. 232 f1.).

Lebensmittel, die Darmgase beeinflussen

Steigern Ublen Geruch Bohnen, Eier, Eierprodukte, Fisch, Fischerzeug-
nisse, Fleisch, Fleischerzeugnisse, Geraucher-
tes, Kohl, Knoblauch, Krabben, Pilze, Spargel,
Schnittlauch, reifer Hartkase, scharfe Gewurze,

Zwiebel
Reduzieren Heidelbeeren, Joghurt, Petersilie, Preiselbeeren,
Ublen Geruch gruner Salat, Spinat

Wir wollen aber nicht vergessen, dass die Entstehung von Darm-
gasen ein vollig normaler Vorgang ist. Im Durchschnitt ldsst jeder
von uns 10-20 Winde am Tag abgehen. Diese sollten wir nicht aus
Scham unterdricken, denn dann entstehen Bauchschmerzen und
langfristig chronifizierte Reizdarmbeschwerden. Wenn sich also
Darmgase ankiindigen, rasch um die Ecke oder auf die Toilette
gehen, denn unterdriicken schadet Threm Korper. In diesem Punkt
hatten es Menschen im Mittelalter bedeutend leichter, damals
gehorte offentliches Pupsen zum guten Ton.
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Was ist eigentlich ein Leaky Gut?
Das Geheimnis unserer
Darmbarriere

Die Darmbarriere ist unsere Grenzschicht im Darm, an der sich
entscheidet, was aus dem Darminhalt in den Korper hineindarf
und was draufien bleiben oder sogar abgewehrt werden soll. Die
Durchléssigkeit durch die Darmbarriere wird durch verschie-
denste Schutzmechanismen reguliert. Die Darmbarriere ist also
grundsdtzlich durchldssig. Wenn diese Durchldssigkeit jedoch
erho6ht ist, dann sprechen wir von einer Durchldssigkeitsstorung,
die oftmals auch als Leaky Gut bezeichnet wird. Solche Darmbar-
rierestorungen fithren dazu, dass iber den Darm verschiedenste
Partikel unkontrolliert in unseren Korper gelangen konnen. Und
dann wird es problematisch.

Wunderwerk Darm

Die Darmbarriere umfasst eine sehr grofie Flache. Wenn wir alle
Falten, Zotten und Mikrovilli des Darms flach ausbreiten wir-
den, dann ware diese Grenzschicht in etwa 400 Quadratmeter
grofl! Diese Flache iibertrifft die Oberfliche unserer Haut um ein
Vielfaches, denn bei der Haut gibt es keine Oberflachenvergrofie-
rung durch Zotten und Mikrovilli. Diese grofie Flache bendtigt
unser Korper, um aus dem Speisebrei alles, was in den Korper auf-
genommen werden soll, aufzunehmen. Wire die Flidche kleiner,
wie bei einem Kurzdarmsyndrom, bei dem die Lange des Diinn-
darms verkiirzt ist, oder wie bei Darmentziindungen, bei denen
die Zottenstruktur gestort ist, konnten Nahrstoffe nicht ausrei-
chend aufgenommen werden und der Korper rutscht in eine
Mangelversorgung.
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Was die Darmbarriere leistet

Die Darmbarriere ermoglicht eine gezielte Aufnahme von not-
wendigen Nahrstoffen und weiteren erwtinschten Nahrungsbe-
standteilen wie Vitaminen, Spurenelementen und Wasser. Sie
schutzt vor ungewollten Nahrungsbestandteilen wie Giftstoffen
und entztndungsférdernden Nahrungsbestandteilen sowie vor
Eindringlingen wie Bakterien, Viren, Pilzen und Parasiten. Fur

unseren Korper also unabdingbar!

Schauen wir zundchst auf den Aufbau und die physiologische
Funktion dieser Barriere.

Die Darmbarriere besteht aus vier wesentlichen Schichten mit
unterschiedlichen Funktionen. Wir unterscheiden dabei eine
innenliegende Bindegewebsschicht, dariiber einer Schicht aus
Darmschleimhautzellen, daraufliegend eine Schleimschicht und
als duflerste Schicht die aufgelagerte korpereigene Darmmikro-
biomschicht.

Schutzebene 1
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Schutzebene 2
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Schutzebene 4

Schutzebene 1: Darmflora (intestinale Mikrobiota) = mikrobielle Barriere
Schutzebene 2: Schleimschicht = physikalische Barriere

Schutzebene 3: Darmschleimhautzellen = mechanische Barriere
Schutzebene 4: Bindegewebsschicht = immunologische Barriere

Aufbau der Darmbarriere mit vier Schutzebenen
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Die Bindegewebsschicht

Die Bindegewebsschicht besteht aus Bindegewebe, Blutgefiflen
und Abwehrzellen. Sie regelt zum einen den Weitertransport der
gezielt aufgenommenen Nahrungsbestandteile und zum anderen
die Abwehr von eingedrungenen schaddlichen Mikroben oder
Substanzen. Verschiedenste Abwehrzellen produzieren hier Anti-
korper (Antikorper vom Typ Immunglobulin A; IgA) und korper-
eigene Abwehrstoffe, die beispielsweise in die schitzende
Schleimschicht abgegeben werden und dort Abwehrfunktionen
vollenden. Die Abwehrstoffe werden je nach ihrer Funktion als
Defensine, zur Abwehr von Bakterien und Pilzen, Lysozyme, zur
Zersetzung von bakteriellen Zellwidnde, oder Chemokine, zum
Anlocken von Abwehrzellen, bezeichnet.

Der Darm ist aufgrund seiner Fliche und seiner Funktion als
Mediator unser grofites Abwehrorgan. Rein rechnerisch finden
sich fast 80 % der Abwehrzellen des Korpers im Darm. Wissen-
schafilich wird das Abwehrsystem im Darm als GALT (engl.: gut
associated lymphatic tissue, darmassoziiertes Lymphgewebe) bezeich-
net. Dass gerade im Darm derartig viele Immunzellen angesiedelt
sind, ist demnach kein Zufall, sondern der Darmfunktion geschul-
det. An der Grenzschicht des Darms tritt unser Kérper am inten-
sivsten in Kontakt mit Fremdkdrpern und Keimen aus der Umge-
bung. Aufgrund der Koordination der Abwehrfunktion wird die
Bindegewebsschicht als immunologische Barriere bezeichnet.

Die mechanische Barriere

Uber der Bindegewebsschicht liegt eine mechanische Barriere.
Diese mechanische Barriere besteht aus Darmschleimhautzellen,
die flach nebeneinander liegen. Diese Schleimhautzellen sind an
ihren Kontaktflichen dicht verklebt, damit auch die Zwischen-
raume zwischen den Zellen abgedichtet sind. Diese Verklebungen
bestehen aus speziellen Proteinen, die, vergleichbar einem Klett-
verschluss, ge6finet und verschlossen werden kénnen. Sie werden
Schlussleiste (engl. tight junctions, dichte Verbindungsstellen)
genannt. Die Darmschleimhautzellen und die Schlussleiste kon-
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trollieren den geordneten Durchtritt von Nadhrstoffen und ande-
ren erwlnschten Nahrungsbestandteilen.

Dieser Durchtritt kann entweder durch die Zellen hindurch
(transzelluldr) oder durch die Spaltrdume neben den Zellen (para-
zelluldr) erfolgen. Beim Durchtritt durch die Zellen unterscheiden
wir einen passiven Durchtritt, also ohne spezielle Transporter,
und einen aktiven Durchtritt mithilfe spezieller Transportkanale.
Dieser transzelluldre Durchtritt ist vor allem fiir kleine Partikel
und fiir die gezielte Aufnahme geeignet. Der Durchtritt durch die
Spaltrdume hingegen ist eher fir groflere Partikel gedacht und
erfolgt entweder durch eine kontrollierte, gezielte Offnung fiir
Erwiinschtes oder durch ein unkontrolliertes Aufbrechen der
Schlussleiste. Mit den Ursachen der unkontrollierten Durchlds-
sigkeit beschdftigen wir uns spater (ab S. 48).

Transzellular Parazellular Tight Junctions

Darmlumen

Darmwand

Transzellulére und parazellulare Passage der Darmbarriere

Die physikalische Barriere

Auf der Schleimhautzellschicht liegt die Schleimschicht, die phy-
sikalische Barriere. Die Schleimschicht schiitzt die Schleimhaut-
zellen vor mechanischen Belastungen, also vor spitzen und festen
Nahrungsbestandteilen, die die Schleimhautzellen verletzen
koénnten. Dariiber hinaus schiitzt die Schleimschicht vor schadli-
chen Bakterien und Substanzen, die sich im Schleim verfangen
und dadurch verhindern, dass diese zur Darmschleimhaut vor-
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