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Probiotische Darmformel 
11 probiotische Darmstämme für eine gesunde Darmflora

 

Beschreibung 

Mikrobiom 

Der Darmtrakt ist von einer Vielzahl von unterschied-

lichen Darmbakterien, dem Mikrobiom bzw. der 

Darmflora, besiedelt. Die Zusammensetzung des 

Mikrobioms ist individuell und hat aber einen ent-

scheidenden Einfluss auf die Leistungsfähigkeit des 

Darms als Verdauungsorgan und wichtigstes Immun-

organ des menschlichen Körpers. Zwischen dem Or-

ganismus und der Darmflora des Menschen besteht 

nämlich eine intensive Wechselbeziehung (Symbi-

ose). 

 

Die richtige Art und Anzahl der Bakterienstämme 

des Mikrobioms hat daher einen wesentlichen Ein-

fluss auf   die Gesundheit und das Wohlbefinden. Ent-

scheidend hierbei ist ein Überwiegen gesunder 

Darmbakterienstämme in der richtigen Balance. Die 

besonderen Eigenheiten und Wirkungen der einzel-

nen Darmbakterienstämme auf unser Immunsystem 

sind daher Gegenstand intensiver Forschung. 

 

 

Probiototika 

 

Probiotika sind positiv wirkende Darmbakterien, die 

einen wichtigen Beitrag zu einer gesunden, ausgegli-

chenen Darmflora leisten. Die bekanntesten Probio-

tika sind Laktobazillen und Bifidobakterien. Bi-

fidobakte rien machen rund 90% der guten Darmbak-

terien aus und bilden die Grundlage einer gesunden 

Darmflora. Durch die Umwandlung von Zucker in  

 

Milchsäure wird    der Verdauungstrakt angesäuert und 

die Lebensbedingungen pathogener Mikroorganis-

men im Darm verschlechtert. Auch Laktobazillen 

zählen zu den guten probiotischen Milchsäurebakte-

rien, die Zucker zu Milchsäure abbauen. Zugleich 

werden kurzkettige Fettsäuren (wie Butyrat) gebildet, 

die den Darmzellen der Mukosa als Hauptenergie-

quelle dienen. 

Für den Aufbau einer gesunden Darmflora, die Be-

handlung antibiotikaassoziierter Diarrhoe und chro-

nisch-entzündlicher Darmerkrankungen sowie zur 

Stärkung des Immunsystems hat sich eine spezielle 

Kombination von probiotischen Bakterienstämmen in 

der ganzheitlichen Praxis bewährt. 

 

 Bifidobacterium longum ist eines der ersten  

Mikroorganismen, das sich im Darm von gestillten 

Säuglingen  ansiedelt. Denn das grampositive Bakte-

rium gelangt unter anderem über die Muttermilch in 

den Verdauungstrakt der Babys und sorgt durch die 

Nährstoffempfehlung 

Nährstoffe pro Tagesdosis 2g %NRV* 

Bakterienmi-
schung 

min. 5 x 109 KBE**  

   davon  Bifidobacterium longum  

   davon  Lactobacillus salivarius  

   davon  Lactobacillus acidophilus  

   davon  Streptococcus thermophilus  

   davon  Bifidobacterium bifidum  

   davon  Bifidobacterium breve  

   davon  Bifidobacterium lactis  

   davon  Lactobacillus casei  

   davon  Lactobacillus paracasei  

   davon  Lactobacillus rhamnosus  

   davon  Lactobacillus plantarum  

*Prozentsatz der Nährstoffbezugswerte gem. VO (EU) Nr. 
1169/2011 ** KBE = Koloniebildende Einheiten 
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schnelle Vermehrung im kindlichen Darm für einen 

frühen Schutz vor Krankheiten. Untersuchungen zei-

gen, dass im Darm von gestillten  Babys etwa 90 Pro-

zent der Mikroorganismen Bifidobakterien sind. Auch 

bei Säuglingen, die ausschließlich mit der Flasche 

ernährt werden, siedelt sich das Bifidobacterium 

longum im Darm an.  

 

B. longum zählt zu den häufigsten Vertretern im  

menschlichen Verdauungstrakt und ist essentiell für 

die Ausbildung einer stabilen Darmflora. Es hilft 

nachweislich bei antibiotikum-assoziiertem Durchfall, 

verkürzt die Dauer von Durchfallerkrankungen und 

schützt vor vaginalen Entzündungen. B. longum hilft 

dabei, dass Gleichgewicht der Darmflora schneller 

wieder herzustellen und wirkt unterstützend bei chro-

nisch-entzündlichen Darmerkrankungen. 

 

 Bifidobacterium bifidum spielt eine entschei- 

dende Rolle beim Aufbau des kindlichen Mikrobioms. 

Es verringert stress-assoziierte Durchfallbeschwer-

den, verhindert Reisedurchfall und kann effektiv in 

der Behandlung von akuten Durchfallerkrankungen 

eingesetzt werden. 

 

 Bifidobacterium breve zählt zu den häufigsten  

Bakterien des Darm-Mikrobioms. Es kommt in der 

Muttermilch vor  und trägt zur ersten Kolonialisierung 

des Darms von Neugeborenen mit Bifidobakterien 

bei. Allerdings nimmt die Anzahl des Bifidobakteri-

ums breve mit zunehmendem Alter stark ab. B. breve 

spaltet langkettige Zucker wie Oligofruktose, die an-

sonsten für den Menschen unverdaulich wären. Es 

fördert das mikrobielle Gleichgewicht der Darmflora, 

erhöht die Darmtätigkeit, verbessert die Stuhl Konsis-

tenz und beugt Verstopfungen vor. B. breve senkt 

zudem das Allergierisiko, indem es die Überreaktion 

der Immunzellen hemmt. 

 

 Bifidobacterium lactis zählt zu den am besten  

erforschten Darmbakterien. Es verringert die Durch-

lässigkeit der Darmschleimhäute und stimuliert die 

Immunzellen zur Immunglobulin A Produktion. B. lac-

tis schützt vor Infektionen, übt einen positiven Ein-

fluss auf die Verdauung aus und führt zu einer ver-

kürzten Dauer und Häufigkeit akuter Durchfälle. Zu-

dem ist B. lactis dazu in der Lage langkettige Zucker 

zu verstoffwechseln. So kann es die toxischen Ef-

fekte von Weizenproteinen, den sog. Gliadinen, un-

terdrücken. Bifidobacterium lactis ist daher für Men-

schen, die an Zöliakie leiden und glutenfrei leben 

müssen, unentbehrlich. 

 

 Lactobacillus rhamnosus ist ein äußerst wider- 

standsfähiges Bakterium. Es schützt vor Durchfaller-

krankungen, besitzt antimikrobielle Eigenschaften 

und ist resistent gegen das Antibiotikum Streptomy-

cin. L. rhamnosus kann auch effektiv zur Linderung 

von antibiotika-assoziierter Diarrhoe eingesetzt wer-

den. In Studien kann bei der Behandlung von Clostri-

dium difficile  eine mindestens deutliche Linderung 

der Symptome erreicht werden. Studien zeigen zu-

dem, dass die frühzeitige Kolonisation des Darms mit 

Laktobazillen (L. rhamnosus, L. casei und L. paraca-

sei) einen positiven Einfluss auf das Allergierisiko 

ausüben kann. Durch die Einnahme während der 

Schwangerschaft und in den ersten Monaten als 

Säugling kann das Risiko für die Bildung von Haut-

ausschlägen und Ekzemen bei Kleinkindern stark ge-

senkt werden. 

 

 Lactobacillus salivarius zählt zur autochthonen  

Darmflora des Menschen. Das heißt, es ist ein fester 

Bewohner des menschlichen Darms und dauerhaft 

dort anzutreffen. Dieses Bakterium ist in der Lage 

Bacteriocine zu bilden. Das sind proteinogene To-

xine, die das Wachstum anderer Bakterienarten 

hemmen können. Dadurch wird die Zusammenset-

zung des Mikrobioms deutlich verbessert. Lactobacil-

lus salivarius ist zudem auch im oralen Bereich nach-

zuweisen. Dort spielt es v.a. bei der Eindämmung 

und Verhinderung von Karies durch Keime wie 

Porphyromonas gingivalis eine wichtige Rolle. Ein 

besonders synergetischer Effekt konnte zwischen  

Lactobacillus salivarius und Lactobacillus casei 

nachgewiesen werden.  

 

 Lactobacillus casei zeichnet sich durch ein  

besonders hohes Adhärenzverhalten aus. Der Mikro-

organismus hat sehr gute Haftungseigenschaften im 

menschlichen Darm und erhöht somit die Kolonisati-

onsresistenz. Zudem schützt es vor Viruserkrankun-

gen, Harnwegsinfektionen und unterstützt das 

Gleichgewicht des Immunsystems. Durch die Abwehr 

schädlicher Bakterien (u.a. Salmonellen) wird die 

Darmgesundheit verbessert. 

 

 Lactobacillus plantarum trägt essentiell zur  

Darmgesundheit bei. Im Darm sondert das Bakterium 

antimikrobiotische Substanzen ab, die ihm das Über-

leben ermöglichen, gleichzeitig jedoch andere gram-

positive und gramnegative Bakterien abtöten. Auf 

Grund dieser Eigenschaften verhindert L. plantarum 

die Entstehung des Leaky-gut Syndroms und schützt 

vor möglichen Entzündungen. Bei Reizdarmsyn-

drom-Patienten konnte durch die Einnahme ein deut-

licher Rückgang von Bauchschmerzen und Blähun-

gen festgestellt werden. 

 

Neuere Ergebnisse zeigen zudem, dass Lactobacil-

lus plantarum den Wachstumsfaktor BDNF (brain de-

rived neurotrophic factor) beeinflusst, der im Gehirn, 
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der Netzhaut, dem Speichel und der Prostata vor-

kommt. Ein Mangel oder Überschuss dieses Wachs-

tumsfaktors wird bei Depressionen, Schizophrenie, 

Morbus Alzheimer, Demenz aber auch bei Anorexie 

oder Bulimie beobachtet.  

 

 Lactobacillus paracasei verbessert die Immun- 

abwehr gegen eine Vielzahl von Krankheitserregern. 

Im Darm hat es eine hemmende Wirkung auf einige 

schädliche Bakterienarten (z.B. Escherichia coli) und 

kann daher zur Therapie bei Durchfallerkrankungen 

eingesetzt werden. Zudem ist es in der Lage Strep-

tococcus mutans zu neutralisieren und dadurch ef-

fektiv der Entstehung von Karies entgegen zu wirken. 

 

 Lactobacillus acidophilus führt durch die Stoff-

wechselprodukte Milchsäure und Wasserstoffperoxid 

(H
2
O

2
) zur Absenkung des pH-Wertes der Umgebung 

und verhindert dadurch die Ansiedelung von krank-

heitserregenden Mikroorganismen. Beim Menschen 

besiedelt L. acidophilus den Gastrointestinaltrakt und 

die Vagina bzw. beim Mann den Bereich kurz vor der 

Harnröhrenöffnung. Es hemmt das Wachstum von 

Candida albicans und zeigt eine starke antimikrobielle 

Aktivität. 

 

 Streptococcus thermophilus zählt neben Bi-

fidobakterien und Lactobaziellen zur dritten wichtigen 

Gruppe  des menschlichen Mikrobioms. S. thermophi-

lus ist ein Milchsäurebakterium, das bei der Verbesse-

rung der   natürlichen Darmflora eine wichtige Rolle 

spielt. Zusammen mit den oben erwähnten Bakterien-

stämmen kann S. thermophilus eine  antibiotika-asso-

ziierte Diarrhoe mildern oder stoppen. 

Praxishinweis 

 Bei oral eingenommenen Probiotika ist für eine 

erfolgreiche Ansiedelung im Darm vor allem die 

Keimzahl ausschlaggebend. Sie sollte bei thera-

peutischen Präparaten mindestens 109 KBE (Ko-

lonie bildende Einheiten) betragen. 

 Die Auswahl der Bakterienstämme sollte in An-

lehnung an die physiologische Darmflora erfolgen 

und nur Bakterienstämme enthalten die natürlich 

im menschlichen Magen-Darm-Trakt vorkommen.  

 Für den therapeutischen Einsatz eigenen sich 

insbesondere sogenannte „Synbiotika“. Das sind 

probiotische Darmbakterienkulturen in Kombina-

tion mit hochwertigen Ballaststoffen. Dazu zählen 

auch präbiotische Nährstoffen wie Inulin oder 

Reisstärke. Den „Goldstandard“ in diesem Bereich 

stellen die erst seit kurzem erhältlichen Synbiotika 

in Bio-Qualität dar. 

Anwendungsempfehlung 

 Die empfohlene Tagesdosis morgens und 

abends einnehmen. Dabei die Bakterienkulturen 

in lauwarmes Wasser einrühren und danach 15 

Minuten stehen lassen. Nach nochmaligen Um-

rühren trinken.  

 Eine mehrwöchige kurmäßige Anwendung bis 

zum Eintreten der gewünschten Wirkung wird 

empfohlen.  

 Zur präventiven Einnahme auf Dauer geeignet. 

Anwendungsbereich 

1. Aufbau einer gesunden Darmflora 

2. Antibiotika-assoziierte Diarrhoe 

3. Chronisch-entzündliche Darmerkrankungen 

4. Stärkung des Immunsystems 

5. Übermäßige und falsche Ernährung 

Sinnvolle Anwendungskombinationen 

 L-Glutamin: Der Gastrointestinal Trakt weißt den 

höchsten Glutaminverbrauch im Körper auf, da 

Glutamin den Enterozyten des Darmepithels als 

Hauptenergiequelle dient. Eine Supplementierung 

mit Glutamin verbessert nicht nur der Aufbau der 

Darmschleimhaut, sondern fördert auch die gast-

rointestinale Durchblutung und die Immunfunktion, 

siehe Nährstofftipp 10019114. 

 Vitamin D zählt bei chronisch-entzündlichen Dar-

merkrankungen zu den häufigsten Mikronährstoff-

mängeln. Im therapeutischen Bereich wird eine 

Supplementierung in der hochbioverfügbaren 

Form von Vitamin  D3 (Cholecalciferol) empfohlen. 

 Sinnvolle orthomolekulare Mikronährstoffe zur Un-

terstützung der Darmgesundheit siehe Nährstoff-

tipp 10019326 und 10020064. 

 Sinnvolle orthomolekulare Mikronährstoffe, Pflan-

zenstoffe und Heilpilze bei chronisch-entzündli-

chen Darmerkrankungen siehe Nährstofftipp 

10019103. 
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 Flohsamenschalen unterstützen durch unverdauli-

che Ballaststoffe und darmschonende Schleim-

stoffe die Verdauung, siehe Nährstofftipp 

10019362. 

 Pflanzliche Bitterstoffe regulieren die Schleim-

häute  und harmonisieren die Verdauung, siehe 

Nährstoff tipp 10020133. 

Wechselwirkungen 

In der empfohlenen Tagesdosis sind keine Wechsel-

wirkungen bekannt. 
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