PROTEOMIS

Dermatologie

Was kann das PROTEOMIS-Profil zur Diagnose und Therapie
von haufigen Hauterkrankungen wie Ekzem, Urtikaria,
Psoriasis u.a. beitragen?

Dr. Sus Herbosch
Beratender Arzt PROTEOMIS

Zusammenfassung - Bei hdufigen Hauterkrankungen wie Ekzem, Urtikaria, Psoriasis u.a. bringt
eine symptomatische Behandlung Erleichterung, aber das zugrundeliegende Problem und damit
das Risiko eines Rickfalls bleiben bestehen. Das PROTEOMIS-Profil bietet dem Hautarzt eine
wertvolle Hilfe fur eine individuelle Behandlung mit oft besseren Therapieergebnissen bei
gleichzeitiger Begrenzung des Rezidivrisikos.

Schlisselwdrter - Dermatologie, EiweiBprofil, komplementére Labordiagnostik, Komplementér-
medizin, individualisierte Therapie.
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|. EINFUHRUNG

Wie jedes fundierte Verfahren sollte auch die PROTEOMIS-Methode

in einheitlicher Weise eingesetzt werden:

. Alle vorhandenen Befunde aus vorangegangenen Untersuchun-
gen sollten erfasst werden, da sie wichtige Hinweise zur Patho-
physiologie, Verlauf, Komplikationen, Behandlung oder Progno-
se der Erkrankung geben.

. Eine griindliche Anamnese und ké&rperliche Untersuchung ist in
jedem Fall notwendig.

. Danach sollte ein PROTEOMIS-Profil erstellt werden, weil es
. die entscheidende diagnostische Liicke schlieBt, vor allem

bei Beschwerdebildern mit unklarer Nosologie,

. weil es eine belastbare und differenzierte Aussage zum Ver-
lauf machen kann, was bei der Mehrzahl der Hauterkran-
kungen, die zur Chronifizierung neigen, von unschatzbarem
Wert ist und

. weil es einen individuellen und konkreten Therapievorschlag
gibt.

. Diese Therapie wird computergestiitzt sowohl aus der klassi-
schen und als auch der komplementdren Medizin entwickelt
und mit dem Patienten ausfiihrlich besprochen.

. Nach abgeschlossener Therapie sollte ein Kontrollprofil durch-
gefuhrt werden.

Um die zugrundeliegende Pathophysiologie zu verstehen kann man
sich auch in der Dermatologie an den ,Farben” der PROTEOMIS-
Methode orientieren. Die nachstehende Tabelle gibt eine Ubersicht
uber die vier, farblich unterschiedlich markierten Parametergruppen
des PROTEOMIS-Profils mit kurzen Stichworten zur Nosologie: Gly-
koproteine (GP), Lipoproteine (LP), Immunglobuline (IG), Breitband-
tests (BT), nach links abweichend erniedrigt oder vermindert, nach
rechts abweichend erhoht oder verstarkt.

Tests Vermindert Verstarkt
Zelluldre Immunitat, erste Stufe der Immunabwehr
GP Grundsystembelastung,
Requlationsstarre, . .
hufigstes Symptom: Chronische Entziindung
Erschopfung
Uberernahrung, -gewicht, Fettstoffwechselstérung,
Storungen des Nervensystems
LP Verstdrkte Reaktionen unter-
Funktionelle Schwache des schiedlicher Systeme z.B. Verdau-
Nervensystems ungsapparat, Kreislaufsystem,
Nervensystem
G Endogene lympho-plasmozytdre Immunitét
unter hormoneller Modulation
Exogene lympho-plasmozytdre Immunitét,
BT Grenzflachenstérungen
96 Ausgepragte g
I ae e o Autoimmunerkrankungen

[Il.  DIE GLYKOPROTEIN-TESTS (GP)

A. Vermehrte Testreaktion (Profiltyp "hypergrin’)

Bei chronisch-entziindlichen Erkrankungen ist die zellu-

lare Immunitat reaktiv verstarkt, sei es als direkte Folge

einer Infektion oder indirekt wie z.B. bei einer Insulinre-

sistenz. Letztere wird in ihrer Haufigkeit unterschatzt

und betrifft nicht nur Patienten mit sichtbarem Uber-

gewicht. Haufige Ursache des Ekzems kann eine pradia-
betische Stoffwechselstérung sein. Zum Nachweis einer Insulinre-
sistenz ist die Berechnung des HOMA-Index' aus Blutzucker- und
Insulinwert geeignet. Weitere interessante Laborparameter bei
chronischer Entzlindung sind: BSG, CRP, groBes Blutbild mit Leuko-
zytenzahl und Verhéltnis von Neutrophilen zu Lymphozyten, der
Kupfer/Eisen- Quotient, Fibrinogen, Ferritin.

Eine antientziindliche Therapie mit Kortison, die, wenn Uberhaupt,
nur in diesen Fillen einer vermehrten zelluldren Immunreaktion
sinnvoll ist, sollte durch langfristige, antientziindliche therapeuti-
sche Konzepte aus der Komplementdrmedizin ersetzt werden wie
z.B. Enzyme, Phytotherapie, Immuntherapie, Misteltherapie oder
eine Immuntherapie mit den sogenannten Antifraktionen von PRO-
TEOMIS.
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B. Verminderte Testreaktion (Profiltyp ,hypogrin’)

Dies ist die entgegengesetzte Situation zum vorigen
Fall: Die zelluldre Immunitdt reagiert vermindert. Die
Ausleitungsfunktion des Grundsystems, dem gemein-
samen extrazelluldre Kommunikationsraum aller kor-
perlichen Systeme, ist geschwicht, was zwangsldufig
zu einer Therapieblockade fihrt. Haufige und typische
Symptome sind eine allgemeine kérperliche Erschépfung, dermato-
logisch treten viele Félle von chronischem Ekzem oder Urtikaria auf.
Kortison ist in diesen Féllen kontraindiziert, da es die schon ge-
schwichte Funktion der zelluldren Immunitat weiter heftig blo-
ckiert. Die Komplementadrmedizin setzt Phytotherapeutika und Al-
gen, wie z.B. Chlorella pyrenoidosa, ein, die in Studien ihre stimulie-
rende und koordinierende Wirkung fiir die zelluldre Immunitat be-
wiesen haben, auBerdem Organtherapie und Immuntherapie.
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1. DIE LIPOPROTEIN-TESTS (LP)

A. Vermehrte Testreaktion (Profiltyp , hyperrot’)

Die Lipoprotein-Tests sind wahrscheinlich die signifi-
kantesten Marker in der Dermatologie. Es wére ein
[rrtum, die Aussagekraft der Serumlipide auf die Frage
einer kardiovaskuldren Gefdhrdung zu begrenzen. Es ist
das Verdienst der PROTEOMIS- Methode, die physiolo-
gische und pathophysiologische Bedeutung dieser
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Parameter fiir alle Erkrankungen des Nervensystems und der Haut,
aus dem gemeinsamen Keimblatt Neuroektoderm, zu erfassen.
So haben die Lipoprotein-Tests eine ganze Kaskade klinischer Be-
deutungen, sie betreffen Erndhrung und Verdauung im Bereich von
Darm, Pankreas oder Leber, die Stoffwechselleistung der Leber, die
vaskuldre Verteilung und eben die groBe Palette neurologischer und
dermatologischer Symptome. Hier findet man an erster Stelle die
Neurodermitis. Typisch ist, dass zuerst der Juckreiz besteht, dem in
der Regel kein auslésendes Agens zugeordnet werden kann, bevor
es zu Hautverdnderungen kommt. Die dann unterstellte nervale,
psychische oder psychosomatische Ursache ist eben Ausdruck einer
gesteigerten neuroektodermalen Reaktivitdt, die sich in den Lip-
oprotein-Tests niederschldgt.
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Wenn in diesen Fallen Antihistaminika helfen, dann nur wegen ihres
unerwiinschten sedierenden Nebeneffekts. Diese Patienten reagie-
ren auch auf niedrige Dosen von Neuroleptika, die das Vegetativum
beruhigen.

Warum nicht eine Therapie versuchen, die sich an den verdnderten
Lipiden orientiert? Bei Ubergewicht durch eine Didt mit der Reduk-
tion gesattigter Fettsduren tierischen Ursprungs und raffinierter
Kohlenhydrate. Aber Achtung bei Lipidsenkern, insbesondere Stati-
nen: Sie senken vor allem das LDL-Cholesterin und erhdhen das
HDL-Cholesterin, was keineswegs ungeféhrlich ist. Die PROTEOMIS-
Methode hat zweifelsfrei nachgewiesen, dass das Missverhéltnis
von LDL/HDL infolge eines Anstiegs der HDL Fraktion pathogen im
Sinne einer Ubersteigerten neuroektodermalen Reaktion wirkt. Bei
Frauen, die von Erkrankungen des Nervensystems und der Haut
besonders hiufig betroffen sind, liegt HDL-Cholesterin im Durch-
schnitt um 17% hoher als bei Mannern. Patienten, die GbermaBig
neurotoxische Substanzen konsumieren, also Alkoholiker und Poly-
toxikomane, haben durchweg massiv erhéhte HDL-Cholesterin-
spiegel. In sehr vielen dieser Félle treten begleitende Hautverande-
rungen auf.

Also sind komplementdrmedizinische MaBnahmen notwendig, die
dieses Verhaltnis der Lipide wieder in Einklang bringt: Erndhrungs-
umstellung, orthomolekulare Therapie (Omega 3), Ausdauersport,
sanfte Lipidsenker in niedriger Dosierung wie roter Reis...

B. Verminderte Testreaktion (Profiltyp ,hyporot”)

Ahnlich wie bei dem Profilpaar hypergriin/hypogriin ist
das hyporote Profil der Spiegel einer hyperroten Kons-
tellation: Die neuroektodermalen Reaktivitdt ist ver-
mindert. Und auch hier fehlen der klassischen Medizin
die Mdoglichkeiten, eine solche pathophysiologische
Situation hinreichend zu diagnostizieren: Was die Be-
wertung der Serumlipide betrifft, gibt man sich gerne mit Beurtei-
lungen wie ,Je niedriger desto besser" zufrieden. Flir das Verstdnd-
nis der Pathophysiologie hyporoter Profile ist aber der Zusammen-
hang zwischen Kontrolle und Inhibition in Systemen essentiell.
Kontrolle lduft vor allem (iber das Nervensystem und fiihrt Gber
einen Biofeedback-Mechanismus zur Inhibition weiterer physiologi-
scher Reaktionen. Wenn eine nervale Kontrolle fehlt, sind zahlreiche

klinische Phanomene nicht mehr diesem Kontrolle-Inhibitions-
Mechanismus unterworfen, und es treten neurovegetative Sympto-
me wie Palpitationen auf. Bezogen auf das Neuroektoderm finden
wir Hautverdnderungen wie bei einer Psoriasis oder chronischen
Urtikaria, ohne das ein ausldsendes Agens als verantwortliches Al-
lergen gefunden werden kdnnte. Daher muss man es als krasse
Fehleinschdtzung werten, wenn niedrige Serumlipidwerte als un-
problematisch angesehen werden: Bei der Mehrzahl der Patienten
mit einem hyporoten Profil besteht eine chronisch gehemmte ner-
vale Kontrolle.
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Die Behandlung solcher Profile mit einer fettreichen Erndhrung ist
leider erfolglos, da aufgrund der begleitenden Verdauungsstorung
im prahepatischen Kreislauf die Fette nicht ausreichend resorbiert
werden konnen. Vielmehr sollte eine Regeneration der Lipoprotein-
synthese lber eine gezielte Organtherapie erreicht werden.

V. DIE IMMUNGLOBULIN-TESTS (IG)

A. Vermehrte Testreaktion (Profiltyp " hyperblau”)

Sprechen wir von Immunglobulinen, sind wir bei den

Allergien im engeren Sinn, sei es im Fachbereich Der-

matologie oder in anderen klinischen Entitdten. Die

Immunglobuline sind ein MaB fir die intelligente

Funktion unseres Abwehrsystems, sie stellen unser

immunologisches Geddchtnis dar. Darauf beziehen sich
auch die Immunglobulin-Tests und die nachfolgend vorgestellten
Breitbandtests der PROTEOMIS-Methode. Aber diese beiden Para-
metergruppen unterscheiden sich in einem Punkt deutlich: Die Im-
munglobuline unterliegen vor allem einer endogenen Kontrolle, sie
sind von korpereigenen Mechanismen abhédngig, hier vor allem vom
Hormonsystem. Als dermatologisches Beispiel kdnnen ,allergische”
Hautreaktionen bei Frauen in der perimenopausalen Phase genannt
werden. AuBerdem reagieren diese Immunglobulin-Tests z.T. extrem
vermehrt bei allen systemischen Erkrankungen mit autoimmuner
Reaktion und bei atopischen Hauterkrankungen hereditdren Ur-
sprungs.

Hypoparameter 20  -15  -10 05 00  +05  +10 +2,0 Hyperparameter
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Im genannten Beispiel perimenopausaler Frauen sollte die hormo-
nelle Stérung behandelt und in den anderen Fillen die hypererge
Immunglobulinreaktion direkt beeinflusst werden.

B. Verminderte Testreaktion (Profiltyp hypoblau)

Dermatologische Erkrankungen mit einem Profiltyp hy-
poblau sind selten, meistens besteht eine funktionelle
endokrine Schwéche, die der Ausl6ser ist und behandelt
werden sollte.
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V. BREITBAND-TESTS

A. Vermehrte Testreaktion (Profiltyp ,hyperviolett’)

Die letzte Gruppe der PROTEOMIS-Tests ist breit gefa-

chert und am schwierigsten einzuordnen. Sie besteht

aus Immunglobulinen, die mehr noch als die zuvor

beschriebene Gruppe die Reaktivitdit der humoralen

Abwehrfunktionen (Th2) widerspiegelt und zwar unter

dem Einfluss exogener Faktoren. Die gréf3te menschli-
che Kontaktflache zur AuBenwelt ist die Darmschleimhaut mit ei-
ner geschatzten Oberflache von 300 m2. Jede intestinale Stérung
fiihrt zu einer nachfolgenden Verdnderung der immunologischen
Antwort und damit zu einer Verdnderung der Breitband-Tests. Auf-
fallend sind parallele Abweichung in den Elektrophorese-Fraktionen
mit hohem Molekulargewicht (beta und gamma Globulin). Diese
Laborverdnderungen sind typisch flir chronische Hauterkrankun-
gen.
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Der pathophysiologische Bezug mit der intestinalen Oberfldche
fuhrt auch zur Therapieempfehlung. Nicht nur bei Nahrungsmit-
telunvertrdglichkeiten, sondern bei allen allergischen Reaktionen
mit einem gesicherten Agens (selbst auch ohne Hautmanifestatio-
nen) sollten Mikrobiota, Prdparate aus vorwiegend intestinalen

Mikroorganismen bzw. deren Bestandteilen, tber einen ldngeren
Zeitraum angewendet werden.

Wie bei den blauen Immunglobulin-Tests gibt es extrem stark er-
hohte Breitband-Testreaktionen infolge einer autoimmunen, syste-
mischen Erkrankung wie beim Lupus erythematodes, der als Haut-
manifestation hdufig eine Dermatomyositis aufweist. Der Einsatz
von Immunsuppressiva ist hier oft unausweichlich, komplementére
MaBnahmen, wie Phyto- und autologe Therapien kénnen den klini-
schen Verlauf jedoch glinstig beeinflussen.

B. Verminderte Testreaktion (Profiltyp ,hypoviolett’)

Eine verminderte Testreaktion der Breitbandparameter

ist wie der Profiltyp hypoblau sehr selten. Aus einer

solchen Konstellation ldsst sich eine Schwiche des

humoralen Abwehrsystems ableiten, meist begleitet

von einer Storung anderer intestinaler Funktionen, wie

z.B. einer Malabsorption der Fette, was durch Substitu-
tion von Verdauungsenzymen ausgeschlossen werden kann, bevor
eine weitere Behandlung des geschwichten Immunsystems durch
eine Organtherapie begonnen wird.

Hypoparameter 20 15 1,0 05 00  +05 +2,0 Hyperparameter
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VI. KOMBINIERTE TYPOLOGIEN

Selbstverstdndlich gibt es auch Kombinationen dieser beschriebe-
nen Profiltypen untereinander, das macht die Interpretation der
Befunde einerseits komplexer, erlaubt andererseits eine der indivi-
duellen Situation des Patienten noch besser angepasste Therapie.

VII. FazIT

Durch die PROTEOMIS-Methode ist es méglich, die wichtigen Punk-
te der zugrundeliegenden Pathophysiologie zu erfassen, Medika-
mente wie Kortison, Immunsuppressiva oder Antihistaminika auf
das Notwendige zu beschrdnken und zugleich die Mdéglichkeiten
der komplementédren Therapie voll auszuschdpfen ohne in eine
unangemessene Polypragmasie zu verfallen.

" Homeostasis Model Assessment, Diabetes Trials Unit, Oxford University:
http://www.dtu.ox.ac.uk/homacalculator/

S Herbosch, "HDL-C: Das gute Cholesterin schlecht fiir die Nerven ?", Erfahrung-
heilkunde (EHK) 2012, 61, 140-148.
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