AUF DEM WEG
/U GHRONISUHER

GESUNDHEIT

STANDIGE SCHMERZEN, UNWOHLSEIN, DAS
GEFUHL KRANK ZU SEIN, ORGANISCHE ODER
NEUROLOGISCHE DYSFUNKTIONEN - UND
DAS ALLES OHNE EINE WIRKLICH GREIFBARE
DIAGNOSE, GESCHWEIGE DENN EINER
WIRKSAMEN THERAPIE - DIESE ZUSTANDE
BEZEICHNET MAN ALS CHRONISCHE
ERKRANKUNGEN. DOCH AUCH SIE HABEN
IRGENDWO IM KORPER EINE URSACHE.

DIESE ZU FINDEN, GLEICHT JEDOCH OFT DER
SUCHE NACH DER NADEL IM HEUHAUFEN.

hne Gesundheit leben Sie nur ein Leben

zweiter Wahl mit vielen Einschrankun-

gen und verminderter Lebensfreude. Das
Problem ist, dass es immer weniger Menschen gibt,
die von sich selbst behaupten wiirden vollstandig
,gesund” zu sein - also fit, leistungsfahig, frei von
Schmerzen und sonstigen Beschwerden. Die so ge-
nannten ,chronischen” Erkrankungen nehmen zu.
Gemeint sind damit negative Gesundheitszustande,
die sich trotz diverser Therapieversuche irgendwie
nicht bessern wollen. Oftmals werden diese Zustande
dann als ,psychosomatisch” abgestempelt und die
Patienten bleiben mit ihrem Leiden alleine und ratlos
zuruick. Melissa Lohner vom Gesundzentrum Bavaria
in Tittling empfiehlt den Patienten jedoch, die Suche
nach der Ursache flr ihre Leiden nicht zu schnell
aufzugeben.

Frau Lohner, wenn Patienten mit chronischen Er-
krankungen bereits eine oftmals jahrelange Odyssee
durch die Medizin hinter sich haben, welche Hoff-
nung gibt es dann noch?

Melissa Lohner: Das ist eine Frage, die sich so ein-
fach nicht beantworten lasst. Was bedeutet es, eine
,0dyssee durch die Medizin“ hinter sich zu haben?
Nach unseren Erfahrungen bedeutet dies, dass die
Menschen, genauer gesagt ihre Symptome, zwar seit
Jahren ,irgendwie” medizinisch behandelt werden,
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eine Ursache fur ihre Beschwerden
konnte aber noch nicht gefunden und
abgestellt werden. Gerade dies ware
die Voraussetzung fur echte Gesun-
dung, im Gegensatz zur Symptombe-
handlung.

Oft ist die Unterdriickung von Symp-
tomen die medikamentése Standard-
therapie. Warum ist das so und warum
wird die Ursachensuche so stiefmiit-
terlich behandelt?

Melissa Lohner: Es ist meiner Meinung
nach ein Ressourcen Problem.

1.) es kostet mehr Zeit

2.) es braucht Eigeninitiative beim Hilfe suchenden
3.) es kostet mehr Geld, da die Krankenkassen vieles
nicht bezahlen.

Wie geht man bei der Ursachensuche konkret vor?

Melissa Lohner: Die ersten Schritte sind eigentlich
simpel, aber nicht einfach. Anamnese - das Gesprach
mit dem Patienten. Was kann er zu seiner Krank-
heitsgeschichte an Informationen liefern? Wann
treten die Beschwerden auf, gibt es Zusammenhange
mit bestimmten Umstanden, Erndhrung, Lebens-
weise, Auslandsaufenthalten, Tierhaltung, Tierbisse,
Vorgeschichte, etc. Je detaillierter, desto aufschluss-
reicher. Und dann kommt die Laboranalyse.

Aber die meisten Patienten haben doch schon un-
zdhlige Blutbilder und Laboruntersuchungen hinter
sich, oder nicht?

Melissa Lohner: Das groBe und kleine Blutbild ist fir
unsere Zwecke nur von geringer Aussagekraft. Der
Weg der Labordiagnostik gleicht dem Blick durch eine
Kamera mit Zoomobjektiv. Erst stellt man auf Weit-
winkel - man sieht sich mdglichst viele Standardwer-
te an und schaut nach eventuellen Auffalligkeiten.
Eine Saule der Untersuchung ist unser so genanntes
,GroRes Stoffwechselprofil“. Es enthalt extrem viele
wichtige Daten lber die Funktionen von Leber, Galle,
Niere, Bauchspeicheldrise, Langzeitblutzucker, Ge-
samteiweiB, Schilddruse etc. Zusatzlich suchen wir
nach Markern fur so genannte ,silent inflammations®,
das sind chronische, unterschwellige Entzindungen.
Hier findet man sehr oft starke Hinweise, denen man
dann nach gehen muss. Es ist wie die Arbeit eines
Detektivs. Man findet Spuren, Indizien, Hinweise.
Nach und nach verdichten sich diese dann zum
Beweis. Erst dann beginnt der Weg zur eigentlichen
Therapie.
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Also ist der Blick auf das so ge-
nannte ,Blutbild” nicht ausrei-
chend?

Melissa Lohner: Nein, auf keinen
Fall. Das Blut ist flir den Kdrper ein
heiliger Gral. Er tut alles, um das
Blut so sauber wie mdglich zu hal-

sehe ich sehr kritisch. Das sollte
sprichwartlich die allerletzte Dia-
gnose sein. Also erst dann, wenn
ich in der Diagnostik alle, wirklich
ALLE Werte und Parameter des
gesamten Korpers und samtlicher
Organsysteme einschlieBlich aller
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ten, selbst wenn er dadurch krank
wird. Genau das ist ja das Problem.
Es kann sein, dass der Kdrper
chronisch belastet ist, die Werte

im Blut sind dennoch oft vollig
normal. Chronische Schwermetall-
belastungen sind im Blut meist
nicht nachweisbar, da diese im
Binde- u. Fettgewebe eingelagert
werden (wie bei einer Mllldeponie).
Oder die Leber zum Beispiel: sind
die Leberwerte erhoht, ist die Leber
schon zu 60% in ihrer Funktion
Uberlastet.

Wir missen viel Ofter Giber den
Tellerrand schauen, um dabei eine
chronische, virale, bakterielle oder
parasitdre Belastung im Labor
wirklich ausschlieBen zu kdnnen.

Diese gilt es dann auch vorrangig
zu therapieren, sonst kann es kei-
ne chronische Gesundheit geben.

Was ist mit den so genannten
psychosomatisch bedingten Er-
krankungen? Das ist immerhin eine
sehr hiufige Diagnose?

Melissa Lohner: Diese Aussage

Wechselwirkungen untersucht und
bis ins letzte Detail ausgewertet
hatte ohne etwas zu finden, wiirde
ich es wagen, eine psychische
Ursache zu behaupten. Und das
ist praktisch ausgeschlossen. Man
bekommt nie das ganze Puzzle
zusammen, dafur ist der Kérper
einfach zu komplex. Es ist die
Frage, ab wieviel richtig zusam-
men gesetzten Teilen man das Bild
erkennen kann. Ich bin immer auf
der Suche nach dem noch hoéher
aufgeldsten Bild. Ich fuhle mich
manchmal wie ein kleiner Terrier
(lacht) - ich verbeiBe mich in die
Ursachensuche. Ich kann nicht
anders, ich will es wissen...

Wenn auch Sie es wissen wollen,
gehen Sie mit uns auf Spuren-
suche.

Vielen Dank fiir das Gespréach!
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