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Probiotika bei Nahrungsmittelunverträglichkeiten 
6 probiotische Bakterienstämme mit Vitaminen und Calcium bei Lactoseintoleranz und Fruktosemalabsorption 

 

Beschreibung 

Nahrungsmittelunverträglichkeiten 

 

Personen mit Nahrungsmittelunverträglichkeiten oder     

Nahrungsmittelintoleranzen sind nicht in der Lage 

bestimmte Nahrungsbestandteile (wie Laktose oder 

Fruktose) zu verdauen. 

Im Unterschied zu Nahrungsmittelallergien, bei de-

nen     es zu einer überschießenden Immunantwort auf 

bestimmte Allergene in Fisch, Milch und Soja kommt,  

stellen Nahrungsmittelunverträglichkeiten per se 

keine Immunantwort des körpereigenen Immunsys-

tems  dar. 

 

Grund für Nahrungsmittelunverträglichkeiten ist ein 

Mangel an Verdauungsenzymen und Darmbakterien,          

die in der Lage sind, Laktose, Fruktose oder Gluten 

beschwerdefrei zu verdauen. 

 

 Laktoseintoleranz zählt zu den häufigsten Nah-

rungsmittelunverträglichkeiten. Personen mit Lakto-

seintoleranz können den über die Nahrung aufge-

nommen Milchzucker (Laktose) nicht oder nur un-

vollständig verdauen. Es fehlt das körpereigene En-

zym Lactase, das im Dünndarm Lactose in die für 

Menschen verwertbaren Zuckerarten Glucose (Trau-

benzucker) und Galactose (Schleimzucker) aufspaltet. 

Wird Laktose nicht vollständig verdaut, gelangt sie in 

den Dickdarm und wird dort von Darmbakterien  vergo-

ren. Diese Gärungsprodukte führen zu Blähungen, 

Meteorismus und Durchfall. 

 

 Fruktosemalabsorption: Bei einer Fructose-

malabsorption wird der über die Nahrung aufgenom-

mene Fruchtzucker (Fruktose) im Dünndarm nicht 

vollständig verdaut. Er gelangt in den Dickdarm und 

wird von      den dort lebenden Darmbakterien vergoren. 

Es entstehen Gase und Fettsäuren die dann wiede-

rum für Blähungen oder andere Störungen der Darm-

funktion mitverantwortlich sind. Betroffen sind vor al-

lem Lebensmittel mit hohen Fruchtzuckeranteil wie 

Bananen, Früchte und Honig. 

 

Probiotika 

Probiotika sind lebende Bakterien, welche einen 

wichtigen Bestandteil einer gesunden Darm-Mikrobi 

Nährstoffempfehlung Probiotic Typ Gamma 

Nährstoffe Tagesdosis %NRV* 

Vitamin B1 0,60 mg 55% 

Vitamin B2 0,80 mg 57% 

Vitamin B6 0,80 mg 57% 

Folsäure 120,00 µg 60% 

Vitamin B12 1,60 µg 64% 

Vitamin D 3,00 µg 60% 

Calcium 520,00 mg 65% 

Probiotische  

Bakterienmischung 

davon 

Lactobacillus         

bulgaricus 

Lactobacillus                                                                                                                                           

          acidophilus 

Lactobacillus          

reuteri 

Streptococcus      

thermophilus 

Bifidobacterium  

longum 

Bifidobacterium       

bifidum 

 

      24,0 x 109 cfu             ** 

 

       4,0 x 109 cfu 

 

         4,0 x 109 cfu 

 

         4,0 x 109 cfu 

      

     4,0 x 109 cfu 

 

         4,0 x 109 cfu 

         4,0 x 109 cfu 

 

*Prozentsatz der Nährstoffbezugswerte gem. VO (EU) Nr. 1169/2011 ** 
Keine Nährstoffbezugswerte vorhanden 
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ota darstellen. Die bekanntesten Probiotika sind Lac-

tobazillen und Bifidobakterien. Eine Reihe von Stu-

dien zeigen, dass probiotische Bakterienkulturen die 

Funktion der Enzyme bei der Verdauung von Laktose 

und Fruktose im Darm unterstützen. 

 Lactobacillus bulgaricus ist hervorragend zum 

Aufbau einer dauerhaft gesunden Darmflora geeignet.  

Es zeigt sich, dass die Einnahme von probiotischen 

Milchprodukten mit L. bulgaricus zu einer wesentlich 

höheren Lactosetoleranz führt. 

 

 Lactobacillus acidophilus trägt zur Verbesse-

rung der Laktoseverdauung bei und leistet durch diese 

positive Wirkung auf die Darmflora einen nützlichen 

Beitrag zur Verdauung. Vor allem führt es zur Linde-

rung damit  verbundener Beschwerden. 

 

 Lactobacillus reuteri verbessert bei Patienten 

mit  Laktoseintoleranz deutlich die Lactoseverdauung. 

 

 Streptococcus thermophilus ist ein Milchsäure-

bakterium, das bei der Verbesserung der natürlichen 

Darmflora eine wichtige Rolle spielt. Es unterstützt 

durch einen effektiveren Abbau von Laktose und Sac-

charose (Haushaltszucker) die Verdauung. Das liegt 

daran, dass dieses Bakterium große Mengen des En-

zyms Lactase erzeugt und daher präventiv bei Lakto-

seintoleranz eingesetzt werden kann. Zahlreiche Stu-

dien zeigen, dass S. thermophilus und L. delbrueckii 

sp. Bulgaricus die Laktoseverdauung deutlich verbes-

sern. 

 

 Bifidobacterium longum führt zu einer deutli-

chen Erhöhung der Bifidobakterienanzahl in der ge-

samten  Darmflora. Das Darmmilieu wird verbessert 

und hilft ein gesundes Immunsystem zu bewahren. 

Zudem unterstützt es die Fähigkeit Laktose zu ver-

dauen. 

 

 Bifidobacterium bifidum hemmt durch die An-

säuerung des Darms das Wachstum schädlicher Bak-

terien  und fördert zugleich die Funktion des Verdau-

ungssystems. 

 

 

Symbiontische Mikronährstoffe 

 

 Vitamin B-Komplex: B-Vitamine unterstützen das 

Wachstum von Milchsäurebakterien in der Darmflora.         

B-Vitamine sind zudem wesentlich an der Umwand-

lung von Nahrung in Energie beteiligt. Vor allem die 

Vitamine B1, B2, B6 und B12 sind essentiell für den 

Energiestoffwechsel, das Nerven- und Immunsystem  

sowie die Regeneration der Darmschleimhaut. 

 Vitamin B2 trägt zudem zur Aufrechterhaltung der  

normalen Schleimhautfunktion bei. Es schützt die Zel-

len vor oxidativem Stress und wirkt darüber hinaus am 

Stoffwechsel anderer B-Vitamine mit. Ein Vitamin B2-

Mangel macht sich vor allem auch in Entzündungs-

prozessen der Darmschleimhaut bemerkbar. Störun-

gen oder Schädigungen des Magen-Darm-Trakts ver-

schlechtern wiederum die Aufnahme von Vitamin B2. 

 

 Vitamin B6 hat eine zentrale Funktion bei der Re-

generation der Mukosazellen des Darms. 

 

 Folsäure ist für das Immunsystem des Intestinal-

traktes und die Zellregeneration der Mukosazellen der 

Darmschleimhaut von besonderer Bedeutung. Es  

 reguliert den Eiweißstoffwechsel und den Energie-

stoffwechsel der Darmschleimhaut. 

 

 Vitamin D ist essentiell für das intestinale Immun-

system. Es regt die Produktion von körpereigenen Ab-

wehrstoffen mit antiviralen und antibakteriellen Eigen-

schaften an, stimuliert die Bildung von Makrophagen 

und besitzt antientzündliche Eigenschaften. Vitamin D 

spielt daher bei chronisch-entzündlichen Darmerkran-

kungen eine wichtige Rolle. 

 

 Calcium trägt zu einer normalen Funktion der 

Verdauungsenzyme bei. Zudem ist Calcium für die 

Muskelfunktion und Knochen von Bedeutung. Da Vita-

min D die Aufnahme und Verwertung von Calcium im 

Darm steuert, kann ein Vitamin D-Mangel auch einen 

Calcium-Mangel auslösen. Calcium trägt zudem  zur 

Erhaltung oder Wiederherstellung eines ausgewoge-

nen Säure-Basen-Haushalts des Körpers bei. Verdau-

ungsstörungen im Darm aufgrund eines gestörten 

Säure-Basen-Verhältnisses werden wirksam vermie-

den. Zudem führt Laktoseintoleranz zu einer Calcium- 

Unterversorgung, weil Milch und Milchprodukte als 

wichtige Calcium-Lieferanten vermieden werden. 

Praxishinweis 

 Bei oral verabreichten Probiotika ist für eine er-

folgreiche Ansiedelung im Darm vor allem die Keim-

zahl ausschlaggebend. Sie sollte bei therapeutischen 

Präparaten mindestens 109 cfu (colony forming units) 

betragen. 

 Die Auswahl der Bakterienstämme sollte in An-

lehnung an die physiologische Darmflora erfolgen und 

nur Bakterienstämme enthalten, die im  menschlichen 

Magen-Darm-Trakt natürlich vorhanden sind.  
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 Probiotische Bakterienkulturen sollten in magen-

resistenten Cellulose-Kapseln verabreicht werden. 

Dies gewährleistet, dass die größtmögliche Anzahl an 

lebenden Kulturen im Darm ankommt und dort ihre 

spezifische entwicklungsphysiologische Funktion  er-

füllt. 

 Vitamin B12 in der Form von bioaktivem Methyl-

cobalamin ist gegenüber Cyanocobalamin auf Grund 

der höheren Bioverfügbarkeit vorzuziehen. 

 Calciumcarbonat ist eine natürliche Calciumver-

bindung, welche die Magenschleimhaut entlastet 

(etwa bei Magenschleimhautentzündungen). 

 Vitamin D3 (Cholecalciferol) entspricht der natürli-

chen Form von Vitamin D, die der Körper endogen bei 

ausreichender Sonnenexposition bildet. Vitamin D3 

gilt als wichtigste metabolisch aktive Form von Vita-

min D im Bereich der Orthomolekularen Medizin. 

Anwendungsempfehlung 

 Die empfohlene Tagesdosis morgens und abends 

auf nüchternen Magen, spätestens aber 20-30 Mi-

nuten vor den Mahlzeiten, mit reichlich Wasser 

einnehmen. 

 Empfohlen wird eine Anwendungsdauer von min-

destens 3 Monaten. Bei einer Daueranwendung 

zur Erhaltung einer gesunden Darmfunktion kann 

die Tagesdosis dann auf die Hälfte reduziert wer-

den. 

 Bei gleichzeitiger Einnahme von anderen probioti-

schen Produkten oder Antibiotika empfiehlt sich 

ein zeitlicher Abstand von mindestens zwei Stun-

den.  

Anwendungsbereich 

1. Lactoseintoleranz 

2. Fruktosemalabsorption 

3. Nahrungsmittelunverträglichkeiten 

4. Unterstützung der Verdauungsfunktion 

Sinnvolle Anwendungskombinationen 

 Lactase als Enzymtherapie bei Lactoseintoleranz 

siehe Nährstofftipp 10020692. 

 Aufbau der Darmschleimhaut und Barrierefunktion 

siehe Nährstofftipp 10019326. 

 Normalisierung und Unterstützung einer gesunden 

Darmfunktion siehe Nährstofftipp 10019218 (Myro-

bolane). 

 Natürliche Pflanzenextrakte zur Stärkung des Im-

munsystems siehe Nährstofftipp 10020036. 

 Pflanzliche Bitterstoffe regulieren die Schleimhäute 

und harmonisieren die Verdauung, siehe Nährstoff-

tipp 10020133. 

Wechselwirkungen 

Im Rahmen der empfohlenen Dosierung sind keine 

Wechselwirkungen bekannt. 
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