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Zusammenfassende Wiederholung Gelum (l)

Im Webinar Gelum (I) wurden die klinischen Erfah-
rung und klinische Studien mit Gelum Tropfen vor-
gestellt. Es wurde erklart, warum Gelum Tropfen
ein Medizinprodukt sind und dass Gelum Tropfen im
Darm Ammoniak binden. Gelum Tropfen werden
seit Uber 60 Jahren mit Erfolg bei den unterschied-
lichsten Erkrankungen angewendet. Wie kann ein
Mittel so vielfaltige Wirkungen zeigen? Und dann
auch noch mit einem Wirkstoff, der gar nicht resor-
biert wird. Wie kann der nicht resorbierte Wirkstoff
an so unterschiedlichen Orten und auf so verschie-
denen Ebenen wirksam sein?

Viele erfolgreiche Indikationen

=) Wirkung auf den Darm

=) Wirkung auf die Leber

=) Wirkung auf den Energiestoffwechsel
= Sauerstoffhaushalt

=) Wirkung im Saure-Basen-Haushalt

Im heutigen Vortrag geht es um den zugrunde lie-
genden Wirkmechanismus der, wie es bei kompli-
zierten Sachen oft ist, eigentlich sehr einfach ist.
Deshalb werde ich heute den Stoffwechsel im Zu-
sammenhang mit der Leber, dem Sauerstofftransport
und dem Energiestoffwechsel vorstellen, so, wie er
sich bei der Anwendung von Gelum Tropfen zeigt.

Gelum Tropfen binden im Laufe der Darmpassage
Ammoniak und werden damit ausgeschieden.
Punkt. Das ist mehr oder weniger alles.

1) Das verandert den pH-Wert im Darm leicht in
Richtung sauer, weil die starke Base Ammoniak
gegen schwachere Basen wie das Citrat ausge-
tauscht wird. Die Anderung des Milieus andert
die Wachstumsbedingungen der Darmsymbionten
und verbessert die Durchblutung der Darm-
schleimhaut.

2) Die Leber muss weniger Ammoniak abbauen
und hat mehr Kapazitat fur andere Stoffwech-
selvorgange u.a. den Abbau von Milchsaure aus
den Geweben.

3) Der Nachweis der Wirksamkeit der Gelum Trop-
fen erfolgte in zwei klinischen Doppelblindpri-
fungen, bei Leistungssportlern und bei Patien-
ten mit Leberzirrhose und minimaler hepati-
scher Enzephalopathie.

Deshalb lautet die zugelassene Indikation in der
Gebrauchsinformation:

Leberzirrhose mit minimaler hepatischer Enzepha-
lopathie.

Diese rein chemikalische Wirkweise hat EinfluB auf
den Darm und die Leber. Um diese Wirkweise zu
verstehen, werden wir uns in diesem Webinar Gel-
um (II) mit dem Energiestoffwechsel, den chemisch
physiologischen Bedingungen im Darm und den Auf-
gaben der Leber auseinandersetzen.

Stoffwechsel im Sport

und Abbau

Energie- Bildungsrate |Stoffwechselort
(mmol) |( /min)
ATP, CP = ADP, Cr 0,67 44

= Laktat 6,7 2,35
Muskelglykogen = CO, 84 0,85-1,14
Leberglykogen = CO, 19 0,37
Fettsduren = CO, 4.000 0,4

Cytosol
Cytosol
Mitochondrium

Mitochondrium

aerob 0;

[anaerob |

Mitochondrium

Laktazidose

Muskel Leber Azidose

1Glukose => 2 Laktat +2 H*
+2 AT~P

2He +2 Laktat => 1 Glukose
-6 A(G)T~P

Keine Oxidatit

In Teil Gelum (I) haben wir gesehen warum der
Sportler unter Belastung Milchsaure/Laktat produ-
ziert. So ist Energie schneller verfigbar, auch
wenn es sehr viel weniger ist. In der folgenden
Laktazidose geht der Sportler eine ,,Sauerstoffschuld“
ein. Jetzt schauen wir uns an, warum das so ist:

Energieerzeugung

Sonne

Atmung

0z 0; (o0

Energietrager “ ¥

Alle Energie, die der Mensch zum Leben bendtigt,
stammt aus der Sonne. Pflanzen nehmen Kohlendi-
oxid und Wasser und binden die Energie in Form von

Kohlenhydraten (Zucker) und Kohlenwasserstoffen
(Fett) durch Reduktion. Dabei entsteht Sauerstoff,
der in die Luft abgegeben wird. Wir atmen den
Sauerstoff, essen die Energietrager und gewinnen
die Energie durch Oxidation. Dabei werden Kohlen-
dioxid und Wasser wieder freigesetzt und es entsteht
ein perfekter Kreislauf, bei dem die Energie durch
»Reduktion®“ gespeichert und durch ,Oxidation*
wieder freigesetzt wird. Wenn der Kreislauf unter-
brochen wird, steht nur ein kleiner Teil der Energie
zur Verfligung.



Energietransport Anaerober Energiestoffwechsel
Energietrager oA co; Anaerob Zellplasma
e Glykol
R Sauerstoff 0, Kohlendioxid L i
Glukose Pyruvat Milchséure
ADP + 2P+ 2|NAD? + H:0 + CgH1206 2 ATP + 2 NADH2 + 2H,0 + 2 C3H403 2NAD*+ 2 C3HgO3
\ \ Leber 1x Glukose 2xPyruvat — . 2xMilchsdure « 2xLaktat+H*
“.Herz-Kreislau

— Mitochondrium oxidative)@orylierung

~Verbraucher — 3 [ Wesser | H20 ><
- Niere
Citlpverlus
1 x Glukose

= 2 ATP/GTP
= 2,35 mmol/min

Die Energie wird nicht zentral bereitgestellt, sondern
muss in jeder Zelle vor Ort freigesetzt werden. Dazu
gelangen die Energietrager aus dem Darm zunachst in
die Leber, werden in der richtigen Konzentration in
das Blut abgegeben und weiter zu den Verbrauchern
(Zellen der Gewebe) transportiert. Sauerstoff gelangt
aus der Lunge uber das Blut ebenfalls an die Ver-
braucher. In den Zellen werden die Energietrager
mit dem Sauerstoff oxidiert, es entstehen Kohlen-
dioxid und Wasser, die Uber das Blut zur Ausscheidung
gebracht werden.

Aerober Energiestoffwechsel

Aerob

Zellplasma

Glykolyse

Glukose Pyruvat
ADP + 2P;+ 2INAD*+ H,0 + CgH1205 2 ATP +2 NADH2 + 2H;0 + 2 C3H403

1x Glukose —
+2 HS-CoA +2 NAD*
-2€0;
2 NADH;

2 x Pyruvat

Mitochondrium oxidative Phosphorylierung

2 Acetyl-CoA NADH; +% Oz

CoH:0-5-CoA

+nap+  Citrateyklus

3 ATP +H;0 + NAD*

1 x Glukose
= 37 ATP/GTP

= 0,85-1,4 mmol/min

6 NADH; + 2 FADH, + 2 GTP + 4 CO;

In der Zelle findet in Anwesenheit von Sauerstoff
die Glykolyse im Zellplasma statt, dabei werden
aus einer Glukose mit 6 Kohlenstoffatomen je zwei
Pyruvat mit je drei Kohlenstoffatomen, 2 NADH;
und 2 ATP gebildet. Dann wird das Pyruvat in die
Mitochondrien transportiert und an CoenzymA ge-
bunden. Dabei verliert Pyruvat 1 Kohlenstoffatom
als Kohlendioxid (CO2) und wird mit CoenzymA zu
Acetyl-CoA. Acetyl-CoA wird im Citratzyklus weiter
abgebaut, dabei entsteht weiteres NADH; und FADH,,
weil NAD* (Nikotin-Adenin-Dinukleotid) und FAD*
(Flavin-Adenin-Dinukleotid) Protonen und Elektro-
nen aufnehmen, die in der ,,oxidativen Phosphory-
lierung“ auf Sauerstoff uUbertragen werden. Bei der
oxidativen Phosphorylierung werden dann Wasser
und ATP gebildet und FAD* und NAD* regeneriert.

Wenn Sauerstoff fehlt, kann kein Acetyl-CoA gebil-
det werden, weil das fur den Citratcyclus notwen-
dige NAD+ verbraucht ist. Ohne Sauerstoff lassen
sich die Protonen und Elektronen nicht auf Sauer-
stoff Ubertragen, NADH:z wird nicht abgebaut und
NAD* im Mitochondrium nicht regeneriert. Um das
fur die Glykolyse notwendige NAD* im Zellplasma
zu regenerieren werden die Protonen und Elektro-
nen von NADH; auf Pyruvat ubertragen und dabei
Milchsaure gebildet. Diese Milchsaure gibt ein Pro-
ton ab und wird zu Laktat. Beide Stoffe sind gela-
den und konnen nicht uber alle Membranen diffun-
dieren wie wir es von Sauerstoff und Kohlendioxid
kennen und miussen uber Transportwege ausge-
schieden werden. Deshalb sinkt zunachst der pH-
Wert innerhalb der Zelle.

Kohlendioxid-/Sauerstofftransport

Hamoglobin kann abhangig vom pH-Wert im Erythro-
zyten den Sauerstoff unterschiedlich fest binden. In
den Geweben wird Kohlendioxid freigesetzt. Kohlen-
dioxid ist ungeladen und gasformig, deshalb kann es
frei Uber die Membranen der Zellen diffundieren.
Die Diffusion ist nicht gerichtet, aber durch das
Bestreben sich gleich im Raum zu verteilen, gelangt
Kohlendioxid entlang eines Konzentrationsgradienten
dorthin, wo weniger Kohlendioxid vorhanden ist.

Lunge PH= 7,6 Verbraucher »1-72 A
Plasma Plasma
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In den Erythrozyten wird Kohlendioxid durch die
Carboanhydrase an Wasser gebunden, dabei entsteht
Kohlensaure. Die Kohlensaure dissoziiert und gibt ein



Proton ab, welches von Hamoglobin gebunden wird.
Das verbliebene Bikarbonat wird im Austausch gegen
Chlorid aus dem Erythrozyten in das Blutplasma
transportiert. Auf diese Weise bleibt die Konzentra-
tion an Kohlendioxid im Erythrozyten gering und das
Kohlendioxid aus den Zellen diffundiert in diese
Richtung, dabei kann der pH-Wert im Erythrozyten
auf pH 7,2 sinken.

Bei dem pH-Wert 7,2 bindet Hamoglobin den Sauer-
stoff weniger gut und die Sauerstoffkonzentration
steigt. Entsprechend kann Sauerstoff in das Gewebe
diffundieren. In der Lunge kehrt sich der Effekt um:
Kohlensaure wird als Kohlendioxid ausgeatmet und
der pH-Wert steigt auf bis zu pH 7,6. Dadurch
bindet Hamoglobin Sauerstoff fester und der
Sauerstoffpartialdruck sinkt, so dass mehr Sauer-
stoff in die Erythrozyten stromt und an Hamoglobin
gebunden wird.

Der wechselnde pH-Wert im Erythrozyten ist maB-
geblich flr den Sauerstofftransport verantwortlich
und damit auch von dem verfugbaren Bikarbonat
bzw. Kohlendioxid abhangig. Sind die Blutpuffer bei
Ubersauerung durch Laktat geschwicht, ist auch
der Sauerstofftransport eingeschrankt. Wird bei der
anaeroben Energiegewinnung kein Kohlendioxid
erzeugt, diffundiert weniger Sauerstoff in die Ge-
webe.

Unter Sauerstoffmangel wird weniger Energie frei-
gesetzt, Fette konnen gar nicht genutzt werden,
der pH-Wert sinkt und damit werden die Stoffwech-
selreaktionen langsamer. Eine langsame Zelle kann
ihre Funktion nur eingeschrankt ausiiben, so dass
der Stoffwechsel in anderen Organen, mit denen
die Zelle kommuniziert, ebenfalls eingeschrankt
wird.

Aus dem Sport weiB man, dass die ubersauerten
Muskelzellen weniger Sauerstoff aufnehmen. Weil
die Glykolyse reduziert ist wird weniger Acetyl-CoA
gebildet und die Mitochondrien verbrauchen weni-
ger Sauerstoff. Deshalb ist der Sauerstoffpartial-
druck im venosen Blut bei Sportlern am Ende einer
Ubung erhoht.

Blutpuffer

Das Proton der Milchsaure wird im Blut von Bikar-
bonat gepuffert, dabei entstehen Kohlendioxid und
Wasser. Das Kohlendioxid wird ausgeatmet und die
Pufferkapazitat des Blutes sinkt, weil Bikarbonat
verbraucht wurde.

An Energietragern mangelt es nicht, nur Sauerstoff
lasst sich nicht so einfach speichern. Sobald die
Atmung oder der Sauerstofftransport behindert
sind, kommt es zu Veranderungen, die durch den
Sauerstoffmangel bedingt sind.

Chemisch-physikalische Betrachtung

Gelum Tropfen

= sind ein Medizinprodukt

CE 0482

= d.h.: die primare Hauptwirkung erfolgt physikalisch/chemisch

= nicht pharmakologisch, d. h. keine Wechselwirkung des Inhaltsstoffes
mit zelluldaren Strukturen des menschlichen Kérpers.

BfArM: Medizinprodukte sind Produkte mit medizinischer Zweckbestimmung, die vom Hersteller
fir die Anwendung beim Menschen bestimmt sind. Anders als bei Arzneimitteln, die
pharmakologisch, immunologisch oder metabolisch wirken, wird die bestimmungsgemaRe
Hauptwirkung bei Medizinprodukten primar auf z. B. physikalischem Weg erreicht.

Gelum-Tropfen sind ein Medizinprodukt. Medizinpro-
dukte haben die gleiche Verwendung wie Arznei-
mittel, sie unterscheiden sich durch den Wirkme-
chanismus, denn die Wirkung wird weder pharmako-
logisch, immunologisch noch metabolisch erreicht.
Damit wirken Medizinprodukte entweder physika-
lisch (Herzschrittmacher Protese etc.) oder che-
misch. Im Fall der Gelum-Tropfen ist die Wirkung

chemisch/physikalisch. Um diese Wirkung zu verste-
hen mussen wir uns die Chemie genauer anschauen.

lonenradius

Um die chemische Wirkung leichter zu verstehen,
zeichne ich die folgenden Molekile mit dem lonen-
radius der Atome. Der lonenradius ist der Abstand
der Atome in einem Kristallgitter.



Obwohl Wasserstoff den kleinsten Atomkern (Mole-
kulargewicht (MG) = 1) aller chemischen Elemente
hat, ist der lonenradius der groRte im Periodensystem
der Elemente (156 pm). Das ist auch ein Zeichen
dafir, wie leicht es sein Elektron an andere Atome
abgeben kann und dann als einzelnes Atomkern-
teilchen, dem Proton, in der Losung ist und sofort
mit dem nachsten Atom in der Nahe eine Verbindung
eingeht.

lonenradius

Abstand der Atome in einem Kristallgitter

L Wasserstoff :om .
<

Sauerstoff 2ion

Eisen(lll)  ssese

K* Kalium 1389
Phosphor  «som

Stickstoff 16

Kohlenstoff s

Der lonenradius von Stickstoff (MG 14) und Kohlen-
stoff (MG 12) ist vergleichbar aber nur 1/10 so groB
wie der von Wasserstoff. Der lonenradius ist keine
feste GroRe, soll aber in den folgenden Zeichnungen
ein Gefihl fir das Verhalten der Molekiile in Losung
ermoglichen.

Temperatur ist das statistische Mittel von Molekul-
bewegung. Molekiile bewegen sich nicht nur im
Raum, auch die Bindungen zwischen den Atomen
schwingen abhangig von der Temperatur sehr stark.
Der pH-Wert! gibt in wassrigen Losungen die Konzen-
tration der freien Wasserstoffkerne, also die freien
Protonen oder H* lonen an.

Wasser

Wasser ist ein Molekul mit ganz besonderen Eigen-
schaften.

pH (Wasserstoff-lonenkonzentration)

Hydroxyl-lon (OH-) Proton (H*)

Wasser (H,0)

Bei Raumtemperatur zerfallt (dissoziiert) ein Teil
des Wassermolekiils in OH- und H* lonen. Reines
Wasser hat bei Raumtemperatur einen pH-Wert von
7, d.h es sind 107 Mol Protonen in 1 | Wasser ent-
halten. Das mag wenig erscheinen, aber berechnet
man die Anzahl der H+-lonen in einem Milliliter

Wasser kommt man auf 60 Billionen. Bei pH 6.0 sind
es dann 10fach mehr, also 600 Billionen und bei pH
8 sind es 6 Billionen. Kein Wunder, dass die H+-lo-
nen einen Einfluss auf andere Molekile in der Lo-
sung haben.

Ammoniak

Ein anderes wichtiges Molekil ist das Ammoniak,
weil es Protonen binden kann und dann zum positiv
geladenen Ammonium wird. Ob nun Ammoniak als
Ammonium oder als Ammoniak vorliegt hangt von
der Menge an Protonen in seiner Umgebung ab.
Gibt es nur wenige Protonen, ist der pH-Wert also
hoch, kommen weniger Protonen mit Ammoniak in
Kontakt und es liegt bei pH 12 fast ausschlieBlich
als Ammoniak vor. Dann ist es ungeladen und
kann, weil es sehr klein ist, durch Membranen
diffundieren. Nur in dieser Form gelangt Ammo-
niak in den Korper. Bei pH 9,2 liegt genau die
Halfte aller Ammoniakmolekiile als Ammonium vor
und im sauren Milieu, bei pH 5.0, gibt es fast kein
Ammoniak mehr, dann liegt es nur noch als Ammo-
nium vor.

Aus diesem Grund ist auch der pH-Wert im Darm
dafur verantwortlich, wieviel Ammoniak in den
Korper diffundieren kann.

RIER B Ammoniak

pKs=9,2

Ammonium (NH4*)

Gelum-Tropfen

Ammoniak (NHs) Proton (H+)

Der Wirkstoff der Gelum-Tropfen ist ein Komplex
aus Kalium, Eisen, Phosphat und Citrat. In der Fla-
sche ist der pH-Wert ca. 3,5 und der Komplex ist
sehr stabil. Wenn es basischer wird, im Darm also
nach dem Magen, dann lost sich das Citrat und gibt
Bindungsstellen am Eisen frei. Ist der pH-Wert 6 und
hoher kann Ammoniak an das Eisen binden. Ammo-
nium bindet nicht an den Komplex und bei niedri-
gerem pH-Wert gibt es kaum Ammoniak.

Bei der Darstellung mit lonenradien miusste das
Citrat noch etwas kompakter gezeichnet werden.
Um die Ubersicht zu behalten sind die Kohlen-
stoffatome mit Strichen etwas auseinander gezogen.

1 pH= Potentia Hydrogenii = Wasserstofflonenkonzentration in Mol/Liter



K+ Ses 0

Kalium-Eisen -Phosphat Citrat 3

Gelum® Tropfen (Il)

Eisen-Phosphat -Citrat
Ist unléslich, wird nicht
resorbiert und tber den
Darm (mit Ammoniak)
ausgeschieden.

Kalium
Kann resorbiert werden,
eine Tagesdosis Gelum
Tropfen (6 ml) enthalt
14,25% des Tagesbedarfs
(4.g) an Kalium (DGE)

Damit der Komplex nicht andere Substanzen als das
Citrat bindet, sollen Gelum-Tropfen vor dem Essen
bzw. auf sauren Magen eingenommen werden. Der
Komplex kann nicht resorbiert werden, weil die

Eisen-Phosphat-Ammoniak (EPA)
Kann resorbiert werden, wird EPA

im Energiestoffwechsel )
(Citratzyklus) genutzt.

Bindung von Eisen und Phosphat erst bei sehr hohen,
unphysiologischen pH-Werten gelost werden kann.
Um es aber genauer zu sagen: Kalium kann resorbiert
werden, Citrat auch, aber der Komplex aus Eisen-
Phosphat nicht.
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Kalium-Eisen -Phosphat Ammoniak (NHs)

Die Tagesdosis von 6 ml Gelum-Tropfen enthalt ca.
4,25% des taglichen Bedarfs an Kalium (ca. 170 mg)
und bedeutet selbst bei Kalium-reduzierter Ernah-
rung kein Problem. Auch Nierenprobleme sind keine
Kontraindikation, weil Eisen und Phosphat nicht
resorbierbar sind. Aus dem gleichen Grund sind
Schwangerschaft und Stillzeit keine Kontraindikation,
denn die Wirkung der Gelum Tropfen findet nur im
Darm statt.

Anwendung im Detail

Was macht - wie wirkt Gelum-Tropfen?
im Verlauf des Gastrointestinaltraktes

Gelum Fachberater
Eisen-Phosphat-Citrat (EPC)

EPC

4 @ pHca.35

(Mgww)

[Mund| pH6,27,2

|Kehlkopf

|Speiseréhre

|Leber

}Galle )
[Magen ,@

|Pankreas

pH1,03,0
pH>8,0

|Diinndarm pH4,8-82

pH 6,9-8,0

Dickdarm
g"’ isen-Phosphat-Ammoniak (EPA)
ty

EPA

Im Mund werden Gelum-Tropfen sensorisch wahrge-
nommen und das kann zu reflektorischen Wirkungen
fuhren. Gelum-Tropfen schmecken sauer und adstrin-

gierend was ahnlich wie Bitterstoffe die Sekretion
anregen kann.

Weil Gelum-Tropfen Ammoniak bindet, also eine
Base dem Milieu im Darm entzieht, sinkt dort der
pH-Wert. Darauf kann die Darmflora reagieren und
wie bei einer Ernahrungsumstellung kurzfristig mit
Beschwerden antworten. Um die Symptome zu
mildern oder zu verhindern kann eine einschleichende
Dosierung bei Patienten mit Darmproblemen sinnvoll
sein.

Der Stuhl wird dunkler, weil das Eisen des Komplexes
nachher dunkel ist und iiber den Stuhl ausgeschieden
wird. Auch die Konsistenz des Stuhls kann in der
Folge verandert sein, es wurde schon sowohl von
sehr festem als auch sehr weichem Stuhl bis hin zu
Diarrhoe berichtet.

Es ist nicht sicher, ob auch andere Molekiile als
Ammoniak am Eisen-Phosphat-Komplex binden,



denn theoretisch ist das auch anderen Stickstoff-
verbindungen moglich. Von Praparaten zur Eisen-
substitution, deren Eisen ja resorbiert werden soll
ist bekannt, dass die Resorption von L-Thyroxin und
einigen Antibiotika behindert wird. Aus Sicherheits-
griinden ist daher auch mit Gelum-Tropfen besser
ein der zeitliche Abstand von 2 Stunden einzuhal-
ten. Aus chemischen Uberlegungen heraus ist die
Bindung des Komplexes an Ammoniak vermutlich
starker als an die Stickstoffgruppen groBerer Mole-
kiile, deren Bindung durch die Phosphatgruppen des
Komplexes behindert werden. Anders ware die kli-
nisch gesicherte Wirksamkeit kaum zu erklaren.

Leber

Nahrstoffe werden auf ein relativ gleich bleibendes Niveau im venésen Blut eingestellt
(Fette, Aminosauren, Proteine, Zucker). = Energiestoffwechsel
Regulation

Der Elektrolythaushalt und der Saure-Basen-Haushalt werden u. a. Gber

=  Proteinsynthese (Albumin), den

= Abbau organischer Sduren und dem Verbrauch von Bikarbonat beeinflusst.
Speicherung Versorgung

Fettresorption (Gallensauren)
Zucker, Aminosauren

=  Zucker (Glykogenspeicher) -
=  Fett (Triglyceridspeicher) -

Entsorgung
=  Stoffe werden chemisch um(ab)gebaut

=  Fettlésliche Stoffe werden z.T. in Gallensalze umgewandelt und iiber den Stuhl
ausgeschieden.

=  Wasserlosliche Stoffe "Abfélle" werden in das venése Blut abgegeben und tber die Nieren
Nierenschwell m Blut eliminiert.

Alles, was aus dem Darm aufgenommen wird, ge-
langt in die Leber. Die Leber ist als ,,Entgiftungsor-
gan“ bekannt und genau das macht sie.

Hepathische Enzephalopathie

endogene Gifte =  Verdauungsprodukte

=  Stoffwechselschlacken

Laktat <> Milchsédure
CHsCOHCOO- «— CHsCOHCOOH

Ammoniak € Ammonium
NH3z <«—> NHst

Entsteht (iberwiegend im Darm
= wird zur Synthese gebraucht

entsteht in Erythrozyten,
bei Sauerstoffmangel,
schnelle Energie
Mitochondrieopathie

(Purine, Pyrimidine, Porphyrine, Kreatin, Aminozucker)
= st zytotoxisch

1111

=  Blut Erwachsene: 0,016-0,053 mmol/I
klinische Zeichen ab 0,088 mmol/I
=  Koma bei 0,176 mmol/I =

Base

normal ist 1,0 mmol/I + 0,8 im Blut

Saure

Weil jede Substanz in der falschen Konzentration
giftig ist, stellt die Leber die Konzentration von
notwendigen Stoffen so ein, dass alle Zellen uber
das Blut mit den richtigen Mengen versorgt werden.
Zu diesem Zweck muss die Leber die Konzentration
von gefahrlichen Stoffen klein halten und alles
Notwendige fiir den Bedarfsfall bevorraten. So kann
die Leber alle Zellen mit den erforderlichen Bau-
stoffen und Energie zu jeder Zeit optimal versor-
gen, auch in Verbindung mit Hormonen wie z.B.
Insulin und Glukagon.

Es bleibt eigentlich nur noch die Frage warum eine
Entlastung der Leber bei so vielen Erkrankungen
einen positiven Einfluss haben kann.

In allen Naturheilkundelehren ob europaisch oder
fernostlich ist die Leber als ,Energieorgan“ be-
kannt. Das zeigt die enge Verbindung der Leber mit
dem Energiestoffwechsel. Auch als Entgiftungsor-
gan ist die Leber bekannt. Da alles ein Gift ist, in
der falschen Dosis bzw. Konzentration, bedeutet
entgiften immer fir die richtigen Konzentration im
Blut zu sorgen: Genug Nahrstoffe, die auch zwi-
schengespeichert werden und Entgiftung von
Schadstoffen. Weil die Leber so vielseitig ist, ist es
sehr schwierig zu messen, ob die Leber uberlastet
ist. Bei den Leistungssportlern konnten wir zeigen,
dass auch eine gesunde Leber bei starker korperli-
cher Anstrengung uberlastet sein kann und selbst
hier die Gelum-Tropfen einen Unterschied machen
konnen.

In diesem Sinne eignen sich Gelum-Tropfen auch
als Diagnostikum bei allen Patienten, die uber
Erschopfung, Mudigkeit und Konzentrationschwache
klagen. Wenn Gelum-Tropfen die Symptomatik
verbessern ist das ein sicherer Hinweis auf eine
Uberlastung bzw. Uberforderung der Leber. Die
sogenannten ,Leberwerte” sind Enzyme, die aus
der Leber austreten wenn z.B. Leberzellen zerstort
werden. Werden mehr Zellen als Ublich zerstort,
erhohen sich die Leberwerte und sagen etwas Uber die
aktuelle Zerstorung von Lebergewebe aus, aber nichts
uber die aktuelle Leberleistung im Stoffwechsel.

Wirkung auf die Leber

Jetzt konnen wir alles was bisher beschrieben wurde
zusammenfihren und erkennen, wieso die Leber der
Motor fir den Energiestoffwechsel ist.

Leber - Zentrale im Stoffwechsel
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Aus dem Darm gelangen Energietrager wie Glukose
in die Zellen und werden dort mit Sauerstoff zu
Kohlendioxid oxidiert und dabei Energie freige-
setzt. Erythrozyten haben keine Mitochondrien und
auch andere Zellen konnen Milchsaure aus Glukose
erzeugen. Milchsaure gibt ein Proton ab und wird
als Laktat im Blut transportiert. Deshalb ist auch in
Ruhe die Laktatkonzentration im Blut 1 mmol/Liter
+ 0,8. Wenn man z.B. aus der Armvene Blut ent-
nimmt, dann den Arm schnell bewegt und wieder



Blut entnimmt, kann die Laktatkonzentration schon
verdoppelt sein. Auch bei Durchblutungsstorungen
bzw. Sauerstoffmangel wird Milchsaure hergestellt.
In der Leber wird aus mehr als 50% diese Milchsaure
in der Glukoneogenese wieder Glukose. Dieser
Stoffwechselweg ist in den periportalen Hepatozyten
lokalisiert und benotigt ATP. In den gleichen Zellen
befindet sich der Harnstoffzyklus, welcher mit der
Glukoneogenese um ATP konkurriert.

Die Ammoniumkonzentration im Blut betragt beim
Gesunden ca. 0,02 bis 0,05 mmol/Liter. Das ist
deutlich weniger als die Laktatkonzentration mit 1
+ 0,8 mmol/L.

Laktat kann bei Leistungssportlern kurzfristig bis auf
18 mmol/ Liter Blut ansteigen, ohne dass bleibende
Schaden auftreten. Schon bei 0,2 mmol/Liter Am-
monium im Blut kann ein Patient in das Leberkoma
fallen. Das zeigt, wie wichtig ein niedriger Ammoni-
umspiegel im Blut ist und erklart, warum der Ammo-
niakabbau bevorzugt Energie bekommt.

Wie Glukoneogenese und Harnstoffzyklus interagie-
ren zeigt sich immer, wenn die Leber gefordert
wird. Bei Leistungssportlern steigt Ammoniakspie-
gel im Blut nachdem der Laktatspiegel gestiegen ist
und bei Patienten mit Leberzirrhose, folgt eine

Erhohung des Laktatspiegels bei Erhohung des
Ammoniakspiegels und ist Indikator fiir eine erforder-
liche Lebertransplantation.

Weil Gelum-Tropfen den Ammoniakeintrag in die
Leber verringert hat die Leber mehr Kraft fur ihre
anderen Aufgaben im Stoffwechsel, die Leber wird
entlastet. Das erklart die Wirkung bei Leistungs-
sportlern und auch bei Leberzirrhosepatienten.

Anwendungsgebiete der Gelum-Tropfen

Wie in der in Teil Gelum (I) bereits vorgestellten
Umfrage zu den Anwendungsgebieten der Gelum-
Tropfen ist die Leber bei sehr vielen Erkrankungen
stark gefordert und jede Entlastung kann die Heilung
beschleunigen. Insbesondere weil nicht nur jede
Arbeit sondern auch die Heilung und Regeneration
Energie benotigt und die Leber diese Energie bereit-
stellen soll. Die Leber ist bei allen Erkrankungen
gefordert und eine Entlastung der Leber mit Gelum-
Tropfen kann bei den unterschiedlichsten Indikationen
die Heilung beschleunigen. Uber die Wirkung der
Leber im Stoffwechsel erklart sich die Wirkung der
Gelum-Tropfen, die eigentlich nur Ammoniak im
Darm binden und uber den Stuhl entsorgen.

Auswertung der Anwendung durch Therapeuten

Die Angaben zu bewahrten Indikationen der Gelum
Tropfen (neue Umfrage 08/2023) unterscheiden sich
kaum von denen aus dem Jahr 1998 und konnen zu
verschiedenen Symptomenkomplexen zusammenge-
fasst werden:

Themen-Symptomkomplex 1

= Energiemangel (latente Enzephalopathie) und
kognitive Einschrdnkung, Erschopfung/Burn out

= Midigkeit, Erschopfung, Leistungsschwache;
allg. Schwachezustand; Asthenie; Fatigue-Syn-
drom; Erschopfungszustande, Schlafproblemen;
chronische Mudigkeit, bei verstarkter Mudigkeit
ohne sonstige Befunde; Mudigkeit der Augen; bei
Stress; Aufmerksamkeitsstorungen bei Kindern

Themen-Symptomkomplex 2
= Verdauung/Darm/Dysbiose/Stoffwechsel/Leber

a) Eisenmangel

= Gelum®-Tropfen ist kein Eisensubstitutionspra-
parat. Weil die Eisenaufnahme aktiv geregelt
wird, also Energie benotigt, kann die Entlastung
der Leber mehr Energie fiur die Eisenaufnahme
aus der Nahrung verfiigbar machen.

b) Gastrointestinaltrakt
= Mund-, Zahnfleisch Erkrankungen,...Darmsanie-
rung, Darmmykosen, Dysbiose...

= Metabolischem Syndrom, Leaky Gut Syndrom,
Obstipation, Neurodermitis, bei Schwangeren,
die in der vorigen SS mit Problemen im Leber/
Gallesystem zu tun hatten.

= Darmsanierung mit hohem Dickdarm pH-Wert.
Bei Patienten mit/nach Apoplexie, arteriellen
DBS, beginnender Demenz ....

c) Leber
= Leberzirrhose, Fettleber, Leberkrebs mit Throm-
bozytopenie, latente Leberiberlastung.

= nach Rucksprache mit den Transplantationsarzten
auch bei Lebertransplantation

d) Stoffwechselstorung

= Diabetes Typ IlI, Nahrungsmittelunvertraglichkei-
ten,

= Gallenweg-Sklerose, hohes Cholesterin,...

Themen-Symptomkomplex 3
= Schmerzen



Muskel- und Gelenkbeschwerden, Schmerzerkran- = Pulmonale Hypertonie
kungen, Kopfschmerzen, Cephalgie, Migrane, Fi-

. . L . . Sonstige Anwendung
bromyalgie, ... bei Rheuma, bei Mitochondripathien

zur viszeralen Osteopathie, nach kinesiologischer
Themen-Symptomkomplex 4 Testung, Rekonvaleszenz
= Tumore/Gewebe- und Geschwulsterkrankungen

= Krebstherapie, Chemotherapie, maligne Erkran-
kungen, Begleitung bei Chemotherapie und Be-
strahlung, Autoimmunerkrankungen

Themen-Symptomkomplex 5

= Haut

= Hauterkrankungen, Akne, Pruritus,Juckreiz
durch mangelnde Leberentgiftungsfunktion

Themen-Symptomkomplex 6

= Herz-Kreislauf

Gelum Tropfen

Wirkstoff:

Kalium-Eisen-Phosphat-Citrat-Komplex

Anwendungsgebiete:

Leberzirrhose (Chronische Lebererkrankungen) mit minimaler hepatischer Enzephalopathie (Funktionsstorungen des
Gebhirns, die durch eine unzureichende Entgiftungsfunktion der Leber entstehen).

Zusammensetzung:
100 g enthalten 30,0 g einer wassrige Losung des Kalium-Eisen(ll1)-Phosphat-Citrat-Komplex (KEPC), 3,0 g L(+)-Milch-
saure (rechtsdrehende Milchsaure), 0,1 g Kaliumsorbat.

Medizinprodukt Klasse Ilb, CE 0482.

Packungsgrofien:

Flasche mit 30 ml, PZN* 04261944

Flasche mit 100 ml, PZN* 04261950

Blindelpackung 1.000 ml (10 x 100 ml), PZN* 04261967

*PZN = Pharmazentralnummer (unter Angabe dieser Num- R

mer erhalten Sie das Produkt in jeder Apotheke)
Gegenanzeigen:

Nicht anwenden bei bekannter Allergie oder Unvertraglich-
keit gegen einen oder mehrere Bestandteile des Produkts.
Wechselwirkungen:

Arzneimittel, deren Wirkung durch Wechselwirkungen mit :1
Eisenverbindungen verringert werden. Bei diesen Mitteln b

zeitlicher Abstand von etwa 2 Stunden zur Einnahme der i«?“’* Sl
Gelum-Tropfen.

Nebenwirkungen/Begleiterscheinungen:

In seltenen Fallen leichte Beschwerden im Gastrointestinal-
trakt.

Download zu diesem Thema
Gebrauchsinformation : )
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