
dieser Form der Behandlung. So wurden von
mir bereits zahlreiche Patienten nach sechs
oder 12 Monaten auf diese Weise nahezu
beschwerdefrei gehalten.“

Tips zur Differentialdiagnostik
Während akuter Schmerz bei einer bestimmten
Bewegung und Verschlimmerung beim Husten,
Niesen und Pressen für einen Bandscheiben-
vorfall spricht, ist bei allmählich sich aufbauenden
Beschwerden eher von SKS oder auch einem
Morbus Bechterew auszugehen. Letzterer ist
gekennzeichnet durch Morgensteifigkeit und
nächtliche Rückenschmerzen, die - im Gegensatz
zur SKS - bei Bewegung gelindert und in Ruhe
verschlimmert werden. Für die SKS ist vielmehr
typisch, daß sich die Beschwerden beim Gehen
verstärken und beim Hinsetzen und Hinlegen wie
auch Rumpfvorbeugung bessern. Letzteres hilft
bei der Differenzialdiagnose zu peripheren arteri-
ellen Durchblutungsstörungen, die sich durch eine
Entlordosierung nicht beeinflussen lassen. Hier
gibt u. a. der Ratschow-Test mittels rasch wieder-
holten Zehenspitzenstands diagnostischen Hin-
weis. Von einer Coxarthrose läßt sich die SKS
durch den bei Arthrose üblichen Anlaufschmerz
differenzieren, während sich die Beschwerden bei
der SKS erst allmählich nach Zurücklegen einer
bestimmten Wegstrecke aufbauen.

Lieber konservativ alles ausschöpfen!
Als konservative Behandlungsstrategie empfiehlt
sich die gesamte Palette an physikalischen, bal-
neologischen und bewegungstherapeutischen
Möglichkeiten auszuschöpfen, bevor man ope-
rativ interveniert. Hier sind etwa entlordosieren-
de Flexionsübungen Erfolgversprechend, mit
deren Hilfe der Rumpf stabilisiert wird, außer-
dem spezielle Rückenübungen. Im akuten
Beschwerdestadium sind Hilfsmittel aus der
Ergotherapie erforderlich bis hin zur ergonomi-
schen Ausrüstung des Arbeitsplatzes.

Beschwerdefreie Intervalle sollten sofort für ein
gezieltes Aufbautraining für die Bauch- und
Rückenmuskulatur genutzt werden, wobei auch
gerätegestützte Krankengymnastik zum Tragen
kommt und darauf zu achten ist, möglichst in jeweils
nur einer Bewegungsebene anstelle komplexer
Bewegungen zu trainieren. Als Sportprogramm
kommen gleichmäßige Bewegungsabläufe ohne
belastende Kraftspitzen in Frage wie Schwimmen,
Wandern oder (Nordic) Walking.

Wer zu diversen Schmerzmitteln greift, wird hin-
wiederum nur Symptome bekämpfen und damit
nicht an die Ursache herangehen können. Dies
ist eher in einer medikamentösen Unterstützung
der Wirbelsäule mit NeyChondrin®* Nr. 68 per
Injektion, per oral begleitet mit NeyChondrin®*-
Tropfen möglich. (Antientzündliche Wirbel
Gelenknahrung bietet zudem Chondron®**.)
Was spricht gegen eine naturheilkundliche
Option, bevor man zu „Strohhalmen“ greift wie
implantierte Schmerzpumpen, Nervenblocka-
den- und Triggerpunktinfiltrationen?

* Hersteller: vitOrgan Arzneimittel GmbH, 73745
Ostfildern
** Hersteller: Regena Ney, 73745 Ostfildern

Zehn Tips 
zur Darmgesundheit

Dr. Peter Rosler 
Schon für Paracelsus galt der Bauch als
Zentrum des Wohlbefindens und auch die
moderne Medizin hegt keinen Zweifel daran,
daß der Darm überwiegend für die Ge-
sundheit des Menschen verantwortlich ist.
80 % des Immunsystems liegen im Darm,
jenem 8 Meter langem Organ, das mit einer
Fläche von ca. 400 Quadratmetern aufge-
klappt einem viertel Fußballfeld entspricht.
Wohlstandsleiden, da sind sich die Experten
einig, sind meist auf einseitige Ernährung
bzw. schlechte Verdauung zurückzuführen.
Dabei ist es gar nicht so schwer, den Darm
gesund zu halten. 

„Der Tod sitzt im Darm“, lautet ein alter Me-
dizinerspruch, der auf den altgriechischen
Hippokrates zurückgeht. Heute weiß man: er
hatte recht. Denn der Darm hat neben der
Verdauungsarbeit weitere wichtige Funktionen
zu erfüllen. 

Im Darm landen mit der Nahrung auch alle
darin enthaltenen Schadstoffe und Keime.
Eiweiße, Fette, Kohlenhydrate sowie Vitamine,
Mineralstoffe und sekundäre Pflanzenstoffe
werden vom Dünndarm an den Körper weiter-
gegeben. Schad- und Giftstoffe sowie uner-
wünschte Keime werden überwiegend gebun-
den und ausgeschieden. 

Der Darm ist somit die wichtigste Barriere
gegen Belastungen und Eindringlinge, die unse-
rer Gesundheit schaden könnten. Solange der
Darm gesund ist und seinen Aufgaben nach-
kommt, haben es Krankheitserreger schwer, in
den Organismus durchzukommen. 

Daß der Darm gesund bleibt, dafür sorgen die
folgenden 10 Tips. 

1. „Fünf am Tag“
Der aktuelle Ernährungsbericht der Deutschen
Gesellschaft für Ernährung zeigt, daß noch
immer viel zu wenig Obst und Gemüse geges-
sen wird: statt der empfohlenen 600 Gramm
täglich im Durchschnitt gerade mal die Hälfte.
Doch Ernährungsexperten und Studien bestäti-
gen: fünf Portionen Obst und Gemüse pro Tag
wirken sich positiv auf die Gesundheit aus. Wer
viel Obst und Gemüse ißt, beugt nicht nur 
Herz-Kreislauf-Erkrankungen vor. Sekundäre
Pflanzenstoffe sind auch eine wirkungsvolle
Prophylaxe gegen Krebserkrankungen. Kohl-
arten wie Brokkoli oder Rosenkohl (Indol-3-
Carbinol), Tomaten (Lycopin), Äpfel und Zwie-
beln (Quercetin), Zitrusfrüchte (Pektine) und
Soja (Genistein und Daidicein) sollen das Risiko
halbieren, an einem bösartigen Darmtumor zu
erkranken. 

Im Mai 2000 wurde in Deutschland die Kam-
pagne „5 am Tag“ gestartet. Noch nie haben
sich Ernährungswissenschaftler und Mediziner
so einheitlich und konsequent hinter eine

Ernährungsempfehlung gestellt. Tatsächlich ist
der Rat, zweimal täglich Obst plus dreimal täg-
lich Gemüse oder Salat zu essen, einfach zu
befolgen und als Vorbeugemaßnahme äußerst
effektiv. Dennoch hat er sich im Alltag leider nur
wenig durchsetzten können. 

Dabei sind bei „5 am Tag“ nicht nur frisches,
sondern auch verarbeitetes Obst und Gemüse,
Obst- oder Gemüsesäfte, trinkbare Obstmahl-
zeiten oder verzehrfertige Salate „erlaubt“.
(Mehr Informationen hierzu unter
www.5amtag.de). 

2. „Dreißig Gramm 
Ballaststoffe am Tag“
Auch diese Menge entspricht einer Empfehlung
der Deutschen Gesellschaft für Ernährung. In
Industrieländern beträgt die tägliche Ballast-
stoffzufuhr derzeit 10 bis 30 Gramm. Da diese
vor 100 Jahren mit 100 Gramm deutlich höher
lag, wird ein Zusammenhang zwischen der ver-
minderten Ballaststoffaufnahme und der Ent-
stehung zahlreicher Zivilisationskrankheiten ver-
mutet.  

Im Dickdarm verkürzen Ballaststoffe die Transit-
zeit des Speisebreis (Zeit zwischen Aufnahme
der Nahrung und Ausscheidung) und erhöhen
sowohl die Stuhlfrequenz als auch die Stuhl-
menge. Das bedeutet, daß Giftstoffe und
krebserregende Substanzen weniger konzen-
triert und viel kürzer mit den Darmwänden in
Berührung kommen. Wird gleichzeitig genug
getrunken, bewirken Ballaststoffe eine weiche
Stuhlkonsistenz, wodurch Verstopfung und
dadurch bedingten anderen Dickdarmerkran-
kungen sowie innerer Vergiftung vorgebeugt
wird. Außerdem wurde eine positive Wirkung
der Ballaststoffe auf die Dickdarmflora nachge-
wiesen, welche vermutlich einen Schutzme-
chanismus vor Dickdarmkrebs darstellt. 

Wer sich schon an die erste Empfehlung, „5 am
Tag“ hält, steigert automatisch den Ballaststoff-
anteil seiner täglichen Ernährung. Die Bal-
laststoffzufuhr kann weiter erhöht werden,
indem der Anteil an Vollkorngetreiden oder 
-produkten vergrößert und der Anteil an Fett
und tierischen Lebensmitteln, vor allem Fleisch
und Wurst, reduziert wird. 

Von einer übermäßigen Zufuhr isolierter Ballast-
stoffe (Weizenkleie, Leinsamen etc.) ist jedoch
abzuraten, da diese - vor allem bei niedriger
Flüssigkeitszufuhr - ebenfalls zu Verstopfung
führen können. Außerdem binden diese Ballast-
stoffe nicht nur Schadstoffe, sondern auch wich-
tige, lebensnotwendige Nährstoffe. 

3. „Schutz der Darmflora“
Als Darmflora werden sämtliche Mikroorga-
nismen bezeichnet, die den Darm des Men-
schen besiedeln. Die Bezeichnung „Flora“
stammt von der früher vertretenen Auffassung,
Bakterien und andere Mikroorganismen gehör-
ten zum Pflanzenreich. Richtigerweise müsse
man eher von einer Darmmikrobiota sprechen. 

Es handelt sich dabei um ca. 150 verschiede-
ne Bakteriengattungen und -arten. Unter den
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bekanntesten Darmbakterien befinden sich die
„guten“ E. coli und Enterokokken, Laktobazillen
und Bifidobakterien, sowie die „bösen“ Clo-
stridien und Pilze. Bestimmte Darmbakterien
verdauen Fasermaterial und erleichtern so die
Aufnahme der zerlegten Nährstoffe durch die
Darmwand. Einige Bakterien bilden B-, E- und
K-Vitamine. Ihre Tätigkeit reinigt und pflegt die
Darmwände durch Vertilgung von Abfall und
regt deren Zellen zur Teilung an. Ihre große
Masse – bei einem erwachsenen Menschen
können die Darmbakterien bis zu einem Kilo
wiegen - regt zudem die Darmbewegung und
damit die Ausscheidung an. 

Mit einer gesunden Darmflora, deren Großteil
sich im Dickdarm befindet, kommen Krebs-
erkrankungen weit seltener vor als bei einsei-
tig-kranker Darmflora, welche den Darm aus
dem Gleichgewicht bringt. Normalerweise sorgt
ballastreiche Ernährung dafür, daß sich gesun-
de Bakterien in der Darmflora entwickeln. Bei
Völkern in Asien und Afrika, mit überwiegend
ballastreicher Ernährung, kommt Darmkrebs
äußerst selten vor.

Einseitige Ernährung, schwache Verdauung,
auch Streß und Medikamente können die
Darmflora angreifen und aus dem Gleich-
gewicht bringen. Dann gewinnen meist Fäul-
nisbakterien bzw. Pilze die Oberhand. Die
Darmschleimhaut entzündet sich, giftige
Stoffwechselprodukte können nicht mehr aus-
reichend abgefangen werden und gelangen
verstärkt in den Körper. Das Ergebnis sind
Leberbelastung, Müdigkeit, Entwicklung von
Allergien (Heuschnupfen, Asthma, Ekzeme,
Akne, Neurodermitis), Darmkrankheiten wie
Blähungen, Durchfall, Verstopfung, bis hin zu
Infektanfälligkeit und Entzündung, Rheuma und
Krebs.

Obst, Gemüse, Salate und Getreide, milchsau-
re Produkte wie Joghurt, Kefir, Sauerkraut oder
Brottrunk unterstützen die Darmflora. Ist der
Darm in seiner Funktion gestört, wird zur
Darmsanierung eine Colon-Hydro-Therapie
empfohlen, bei der mit warmem Wasser der
Dickdarm gespült wird. 

4. „Weiß statt Rot“
Der übermässige Verzehr von Fleisch und
Wurst gilt schon lange als Risikofaktor für zahl-
reiche Erkrankungen. Untersuchungen und
Studien bestätigen, daß die Entstehung von
Diabetes, Gicht, Arthritis, Übergewicht, Herz-
Kreislauf-Erkrankungen und nicht zuletzt Krebs
durch den regelmäßigen Genuß von Fleisch
begünstigt werden. 

So gehören Argentinien und Uruguay zu den
größten Rindfleischproduzenten und -konsu-
menten der Welt, deren Bevölkerung gleichzei-
tig die höchsten Erkrankungsraten an Brust-
und Darmkrebs aufweist. Studien belegen, daß
der Verzehr von gegrilltem rotem Fleisch die
Entstehung von Bauchspeicheldrüsenkrebs för-
dert; daß Fleischkonsumenten öfter unter
Angstattacken und Depressionen leiden als

Vegetarier; daß
Fleischesser ein ver-
doppeltes Risiko für
Demenz-Erkrankun-
gen haben; daß vor
allem der Verzehr von
rotem Fleisch (Schwein,
Rind, Schaf) das
Darmkrebs-R is iko
erhöht. 

Wer sich für eine ve-
getarische Ernährung
nicht erwärmen kann,
sollte möglichst nicht
mehr als 100 Gramm
Fleisch oder Wurst pro
Tag essen und weißes
Fleisch (Geflügel,
Fisch) bevorzugen. Es
enthält weniger Fette
und damit auch weni-
ger ungünstige Fett-
säuren. 

5. „Vorsicht Grill“
Abhängig von der Zu-
bereitungsart können
in der Nahrung krebs-
erregende Stoffe ent-
stehen. Wird Fleisch
scharf angebraten
oder auf Holzkohle
gegrillt, entstehen po-
lyzyklische Kohlen-
wasserstoffe. Ihr Anteil
ist besonders hoch,
wenn beim Grillen Fett
in die Glut tropft. Mit dem Rauch gelangen die
schädlichen Stoffe dann auf das Fleisch und
werden mitverzehrt. Zur Vermeidung werden
Aluminiumschalen empfohlen, die beim Grillen
das Fett auffangen. Auch auf scharfes Anbraten
sollte verzichtet werden.

Acrylamid wurde im Zusammenhang mit
Kartoffelchips bekannt. Es entsteht unter
bestimmten Voraussetzungen beim Backen,
Braten und Frittieren und steht im Verdacht,
Krebs erregend und Erbgut schädigend zu wir-
ken. Laut WHO sollte die tägliche Belastung mit
Acrylamid ein Mikrogramm je Kilogramm
Körpergewicht nicht überschreiten. Bestimmte
Chipssorten erreichen diesen Höchstwert
bereits mit 50 bis 60 Gramm. Das Umweltamt
München warnt vor dem „Krebs aus der Chips-
tüte“. 

6. „Fette und Öle“
In unserer Nahrung spielen neben Eiweißen,
Kohlenhydraten (Zucker) und Pflanzenfaser-
stoffen auch Fette eine entscheidende Rolle.
Dabei lassen sie sich in drei Arten von
Fettsäuren unterteilen: in sog. schlechte „gesät-
tigte“, „einfach ungesättigte“ und sog. gute
„mehrfach ungesättigte“. Von den ungesättigten
Fettsäuren wissen wir, daß sie vor Darmkrebs
schützen. 

Gesättigte Fettsäuren können vom Körper selbst
hergestellt werden, sind aber auch in fettem
Fleisch, Wurst und Käse enthalten. Einfach
ungesättigte Fettsäuren nehmen wir in der
Hauptsache mit Olivenöl zu uns. Bei den mehr-
fach ungesättigten Fetten werden unterschieden:
Omega-6-Fettsäuren und Omega-3-Fettsäuren. 

Beide Fettsäuren sind für den Aufbau von
Körperzellen wichtig, weil sie deren Wände
(Membranen) bilden. Zudem sind sie der
Ausgangsstoff für wichtige Signalstoffe, den so-
genannten Eicosanoiden, die z.B. Blutdruck,
Blutgerinnung und Blutfettspiegel regulieren,
aber auch an Entzündungen beteiligt sein kön-
nen. Omega-3-Fettsäuren bilden zudem auch
wichtige Botenstoffe, die vor Arterienverkalkung
schützen können. 

Omega-6-Fettsäuren sind reichlich in vielen
pflanzlichen Ölen enthalten. Omega-3-Fett-
säuren kommen dagegen fast ausschließlich in
bestimmten Fischarten wie Makrele, Hering
oder Thunfisch vor. Da diese Fische nicht regel-
mäßig auf unserem Speiseplan stehen, entsteht
im Körper schnell ein ungesundes Gleich-
gewicht zwischen Omega-3- und Omega-6-
Fettsäuren. 

Dabei haben Omega-3-Fettsäuren eine ausge-
sprochen positive Wirkung auf die Gesund- �



heit des Menschen. Sie erweitern Gefäße und
hemmen Entzündungen, was für Nierenkranke,
Diabetiker oder für Menschen mit entzündlichen
Erkrankungen wie Gelenkrheuma, Schup-
penflechte, Morbus Crohn oder Colitis ulcerosa
von Bedeutung ist. Neueste Erkenntnisse las-
sen darauf schließen, daß Omega-3-Fettsäuren
das Wachstum bösartiger Neubildungen hem-
men. Dies gilt vor allem für Tumore, im Magen-
und Darmtrakt. 

Täglich ein Löffel Leinöl oder zwei bis drei Mal
wöchentlich Fisch gleichen einen eventuellen
Omega-3-Mangel aus und sorgen so für ein
verringertes Darmkrebsrisiko. 

7. „Bier, Schnaps und Wein“
Regelmäßiger, doch maßvoller Konsum von
Alkohol, vor allem von Rotwein, soll Herz-
kreislauf-Erkrankungen vorbeugen. Doch mehr
als 100 bis 500 Gramm pro Woche sollten es
für den Darm nicht sein. Mehr Alkohol kann die
Dünndarmschleimhaut schädigen und entzün-
den.

Überhöhter Alkoholkonsum und -mißbrauch
führt zu Durchfällen, Mangelernährung und
Nervenschäden. Chronischer Alkoholkonsum
bewirkt ein signifikant höheres Risiko, an
Dickdarmkrebs zu erkranken. 

8. „Übergewicht“
Die 1992 initiierte, prospektive Epic**-Studie,
deckte Zusammenhänge zwischen Ernährung,
Krebs und anderen chronischen Erkrankungen
auf und ergab auch, daß ein großer Taillen-/
Hüftumfang-Quotient (WHR) sowohl bei Frauen
als auch bei Männern zu höherem Erkran-
kungsrisiko von Dickdarmkrebs führt. Ein über-
höhter Body-Mass-Index (BMI) hingegen führt
nur bei Männern zu erhöhtem Dickdarmkrebs-
Risiko. 

Ein weiteres Risiko bei Übergewicht: durch den
erhöhten Druck übermäßigen Darminhaltes auf
den Darm kommt es zu vielen kleinen Aus-
stülpungen, so genannten Divertikeln. Sie bie-
ten hervorragende Nistmöglichkeiten für Keime
mit dem Ergebnis von Entzündung und innerer
Vergiftung.

9. „Sport“
Regelmäßige, mäßige sportliche Bewegung
senkt das Risiko von Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen und Krebs um 70 %. Insbesondere in
Bezug auf Dickdarmkrebs liegen hierzu siche-
re Beweise vor. Darüber hinaus belegen neue-
re Untersuchungen einen positiven Einfluß von
abgestimmten Sport- und Bewegungsprogram-
men in der Sekundär- und Tertiärprävention von
Krebs. Mittels Sport und Bewegung kann die
generelle Tumorabwehr gestärkt werden. 

10. „Stuhltest und Darmspiegelung“
Nahe Angehörige von Darmkrebspatienten oder
Patienten mit Darmpolypen (noch gutartige
Adenome) tragen ein besonders hohes Risiko
für Darmkrebs. Je mehr Familienangehörige
betroffen sind, desto größer auch das Risiko auf
sogenannte FAP (Familiäre Adenomatosis

Polyposis) bzw. HNPCC (Hereditäres Nicht-
Polyposis Colon-Carzinom-Syndrom). Bei die-
sen Zusammenhängen werden humangeneti-
sche Beratung, human- genetische Diagnostik
und regelmäßige Darmspiegelungen ab dem
Alter von 40 Lebensjahren empfohlen.

Immer gilt: je früher ein Tumor erkannt wird,
desto größer sind auch die Heilungschancen.
Wer jährlich seinen Stuhl auf versteckte
Blutspuren untersuchen läßt, senkt sein persön-
liches Risiko bzw. die Sterblichkeit um ein
Drittel, wie französische Studien belegen, wer
regelmäßig testet, profitiert von einem noch
höheren Überlebensvorteil.

Nimmt man die Ergebnisse anderer Studien
hinzu, ist davon auszugehen, daß durch eine
zweimal jährliche Stuhltestung die Darmkrebs-
sterblichkeit merklich reduziert werden kann. 
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Boehringer
Silomat
Ampullen, Dragees, Saft, Tropfen
Alle Chargen und Packungsgrößen
Die Firma Boehringer Ingelheim Pharma
GmbH, 55216 Ingelheim, bittet um folgende
Veröffentlichung:

„Mit Schreiben vom Freitag, 31. August 2007,
haben wir über die Marktrücknahme von
Präparaten mit dem Wirkstoff Clobutinol infor-
miert. Aus unserem Sortiment handelt es sich
hierbei um Silomat in folgenden Darreichungs-
formen: Ampullen (PZN 0936440, 1865021),
Dragees (PZN 2422277, 0936492, 2757411,
2524747), Saft (PZN 1887347, 1516154,
4315605) und Tropfen (PZN 7665955,
7665961, 7665978). 

Die Rücknahme Ihrer Bestände erfolgt aus-
schließlich mittels APG-Formular über den
pharmazeutischen Großhandel. 

Nicht betroffen von der Marktrücknahme sind
Silomat DMP Lutschpastillen, da diese den
Wirkstoff Dextromethorphan enthalten.“

Delta Selekt
Chargenrückruf, Isotonische
Kochsalzlösung DeltaSelect
Korrektur des Chargenrückrufes vom
30. August 2007
Die DeltaSelect GmbH, 63303 Dreieich, bittet
um folgende Veröffentlichung:

„In der vergangenen Woche hatte die AMK un-
seren Rückruf für Isotonische Kochsalzlösung
DeltaSelect veröffentlicht (Pharm. Ztg. Nr. 35,
Seite 111). Durch einen Übertragungsfehler

wurde versehentlich für die Abfüllgröße 500 ml
(PZN 7462991) eine falsche Chargennummer
angegeben; richtig ist 21307A. Wir bitten für
diesen Irrtum um Entschuldigung.

Etwaige vorhandene Bestände senden Sie bitte
an unser Logistikzentrum: DeltaSelect GmbH,
Benzstraße 5, 72783 Pfullingen.“

Emra-Med
Silomat „Emra-Med“, Dragees, Saft
Alle Chargen und Packungsgrößen
Die Firma Emra-Med Arzneimittel GmbH, 22946
Trittau, bittet um folgende Veröffentlichung:

„Der Originalhersteller von Silomat hat aufgrund
neuer Sicherheitsdaten in Abstimmung mit dem
Bundesinstitut für Arzneimittel und Medizin-
produkte einen Rückruf initiiert. Da auch Emra-
Med dieses Produkt vertreibt, rufen auch wir
unsere Präparate Silomat Dragees (PZN
5104218) und Silomat Saft (PZN 7538412,
2562268) zurück.

Es wird um Rücksendung noch vorhandener
Packungen mittels APG-Formular über den
pharmazeutischen Großhandel gebeten.“

Eifelfango
Natriumchlorid-Lösung 
10% und 20 % Eifelfango
Packungsgrößen mit 50 ml und 100 ml
Ch.-B.: 4286, 5279, 5284, 6219
Die Firma Eifelfango, 53474 Bad Neuenahr-
Ahrweiler, bittet um folgende Veröffentlichung:

„Bei der routinemäßigen Stabilitätsüberprüfung
sind bei einzelnen Chargen Natriumchlorid 10%
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