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Welche Arzneimittel bremsen Hormondysbalancen | Atherische Ole fiir
die Lust? aufspiiren und beheben die Zweisamkeit

Sexualitat
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ron-Verhaltnis auf 1:73 gestiegen. Sie fiihlt sich ,etwas fitter*.
Wir passen die Medikation an:

* Tag 1: Hypophysis/Stannum 4 Glob.

* Tag 2: Glandulae suprarenales comp. 5 Glob.

* Tag 3: Ovaria argentum 5 Glob,

* Tag4: Strumeel® (Fa, Heel) 2 Tbl.

= Tag 5: Pause

* Tag 6: wieder bei Tag 1 beginnen

Nach weiteren vier Monaten zeigt sich eine normale Kortisolkur-
ve im unteren Referenzbereich, Laura L. berichtet, sie fiihle sich
leistungsstarker, wacher und versptire wieder sexuelle Lust. Sie
soll nun 4-mal wéchentlich Sport treiben. Sie entscheidet sich fiir
das Joggen. Der TSH-Wert liegt bei 2,8mU/l und das Ostradiol-
Progesteron-Verhiltnis bei 1 : 80. Wir behalten die Medikation
bei, jedoch im Tagesverlauf wechselnd: morgens Strumeel®, mit-
tags Hypophysis/Stannum, nachmittags Glandulae suprarenales
comp. und abends Ovaria argentum.

Nach insgesamt zwé1f Monaten Therapie ergibt sich ein TSH-
Wert von nur noch 1,5 mU/1. Die Kortisolkurve hat sich dem mitt-
leren Sollwert deutlich angendhert. Das Verhiltnis von Ostradio]
zu Progesteron liegt nun bei 1:114. Laura L. ist nun sehr gut in der
Lage, ihren Alltag zu bewiltigen, hat gut befeuchtete Augen und
Vaginalschleimhiute und mittlerweile ein erfiilltes Sexualleben.

Fazit

Folgt man der individuellen Stoffwechseldynamik, profitieren alle
Patienten von einer detaillierten Hormondiagnostik, rhythmi-
schen Therapie, Lebensstilverénderung und dem Briickenschlag
zwischen Endokrinologie und Sexualit:t. °

L1 Dieser Artikel ist online zu finden:
http://dx.doi.org/10. 1055/a-1035-2130
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HP JULIANE MIORIN-BELLERMANN

Juliane Miorin-Bellermann ist als Heil-
praktikerin niedergelassen in eigener
Praxis. Sie therapiert seit 2015 mit
Schwerpunkt chronische Erkrankungen
und Stérungen des Hormonsystems
wie Burnout, CFS, Migréne oder Zyk-
lusstérungen. Dariiber hinaus hélt sie
Vortrége fiir Laien und Fachpublikum.

E-Mail: bellermann@heilpraxis-avalon.de

Internet: www.heilpraxis-avalon.de

liorin-Bellermann |. ,Haben wir noch Sex oder schlifst du schon?“ DHZ - Deutsche Heilpraktiker Zeitschrift, 2020; 2: 24-29
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Q10 Bio-Qinon Gold &
- das Original Q10

>
Die Rezeptur fiir

mehr Energie

e Verwendet in den bahnbrechenden
Herzstudien (Q-Symbio-
und KiSel-10-Studie)

e Hohe Bioverfiigbarkeit und
Wirksamkeit dokumentiert in mehr
als 150 wissenschaftlichen Studien

© 100% identisch mit dem
kérpereigenen Q10

e Ausgezeichnet vom Internationalen
Coenzym Q10-Verband (ICQA)

e Ergdnzt mit Vitamin B2, das zu einem
normalen Energiestoffwechsel
beitragt.
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PZN 01541525 Q10 Bio-Qinon Gold® 100mg 30 Kaps.
PZN 00787833 Q10 Bio-Qinon Gold® 100mg 60 Kaps.
PZN 13881628 Q10 Bio-Qinon Gold® 100 mg 150 Kaps.
PZN 11077655 BioActive Uniginol QH 30 mg 30 Kaps.
PZN 11077649 BioActive UniginolQH 100mg 30 Kaps.
PZN 11077632 BioActive Uniginol QH 100 mg 90 Kaps.

Qualititsprodukte von

Pharma Nord

-..die mit dem goldenen Mérser
Kostenlose Hotline: 0800-1122525
www.pharmanord.de

Lesen Sie mehr unter:
www.pharmanord.de und

abonnieren Sie unseren Newsletter
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Organisches Selen und Coenzym Q10 sind fiir die Herzgesundheit

von entscheidender Bedeutung.

llen Menschen ist die Herzgesund-

heit ein echtes ,Herzens“-Anlie-

gen. Wenn das Herz aber Probleme
bereitet und es nicht mehr ,rund* lauft,
weil zum Beispiel ein Herzstolpern aufge-
treten ist, sind Betroffene um Ihr Wohler-
gehen sehr besorgt. In den letzten Jahr-
zehnten hat sich das Risikobewusstsein
beziiglich koronarer GefiRBerkrankung
und der Entstehung von Herzinfarkten
stark gesteigert. Doch immer noch redu-
ziert sich der in den Medien verbreitete
Hauptgrund fiir eine GefaRverkalkung -
neben allgemeinen Risikofaktoren wie
Ubergewicht und Rauchen - auf ein zu ho-
hes Cholesterin. Im Bewusstsein der Be-
volkerung ist Cholesterin gefahrlich und
muss auch gemadR der medizinischen Leit-
linien am besten nahezu vollstindig elimi-
niert werden. Tatsdchlich benétigen wir
jedoch den , Ubeltiter" Cholesterin fiir die
Energieversorgung des Gehirns, fiir die
Herstellung von sogenannten Steroidhor-
monen, fiir die Bildung der Hormonvor-
stufe Vitamin D und fiir etliche andere
wichtige Korperfunktionen.

Uber 80% der Umsitze mit Choleste-
rinsenkern vom Typ der Statine werden
bei Patienten gemacht, die noch nie einen
Herzinfarkt hatten, bei denen also die
Verordnung anhand von erhéhten Blut-
werten erfolgte. Eine jetzt vorliegende
Metaanalyse zeigt dazu ein erniichtern-
des Ergebnis.

Folgende Studien wurden in eine Me-
taanalyse (GroRanalyse) eingeschlossen:

JUPITER (2008), ALLHAT (2002), ASCOT
(2003), MEGA (2006), AFCAPS (1998),
WOSCOPS (1995), PROSPER (2002), CARDS
(2004), ASPEN (2006), PREVEND IT (2004)
und HYRIM (2005). Das Ergebnis ent-
tauscht alle, die glauben, dass Statine auch
in der Primdrpravention die Gesamtletali-
tdt senken kann. In einem ,Random-Ef-
fects-Model” zeigte sich ein absolutes Le-
talitdtsrisiko von 11,4 Todesfallen pro
1000 Personenjahren in der Placebo- und
von 10,7 in der Statin-Gruppe. Das relative
Risiko betrug demnach in der Therapie-
Gruppe 0,91 (CI: 0,83-1,01) und unter-
schied sich nicht signifikant von der Kont-
roll-Gruppe. Selbst wenn man aufSer Acht
lasst, dass das Ergebnis nicht signifikant
ist, kommt man bei einer absoluten Risi-
koreduktion von 0,07 % pro Jahr auf eine
Number needed to treat (NNT) von 1428
(oder 142 bei einer Hochrechnung auf
eine 10-jahrige Therapiedauer). Dies be-
deutet, dass durch eine 1000-jihrige Sta-
tin-Einnahme, das Risiko einen Herzin-
farkt zu erleiden, um 0,7 % sinkt.

Neue Erkenntnisse zur Behand-
lung von Herzerkrankungen

Tatsachlich lohnt es sich, genauer hinzu-
schauen, was die Ursachen der GefaRver-
kalkung sein konnen, wie es Prof. Dr. med.
Axel Haverich getan hat. Er sagt: , Arterio-
sklerose hangt von MikrogefiRRen an der
ArterienauRenwand ab." Dabei ist dem in-
terventionellen Kardiologen Prof. Axel
Haverich von der Universitat Hannover bei

Tausenden von Herz-, Gefa8- und Bypass-
Operationen aufgefallen, dass auch Patien-
ten mit hochgradig verstopften Arterien
GefaRRabschnitte besaRen, die véllig sau-
ber und durchlassig waren. ,Viele Herzchi-
rurgen machen sich diese bekannte Tatsa-
che fiir Bypass-Operationen zunutze",
schreibt Axel Haverich. Diese intakten
Stellen sind diinnwandig, von Muskeln
umgeben und frei von sogenannten Vasa
Vasorum (VV). Das sind kleine GefdRe an
der AuBenwand von Arterien, die diese
mit Sauerstoff und Nahrstoffen versorgen.
Den Knackpunkt erkldrt Professor Ha-
verich so: ,Nur Gefaf3e mit einer dickeren
Wand als 0,5 Millimeter bendétigen die
kleinen GefaRe zur Versorgung. Sie sprie-
Ben dann tief in die GefaBwand ein. Diin-
nere Gefdl3e brauchen das nicht, sie wer-
den von Muskeln stabilisiert, bewegt und
vor der Verengung geschiitzt.” Die kleinen
VersorgungsgefalRe verschlieRen sich aber
schnell durch Entziindungsreaktionen
und durch Fettpartikel. Als Folge der Un-
terversorgung sterben dann die Zellen der
mittleren Arterienwand ab. Axel Haverich:
+Es kommt zu einem regelrechten Infarkt
der Zellwand.” Das Immunsystem baut die
Zellen einschlieRlich der Fettreste ab. Und
dadurch erst entstehen die Plaques, die
die Arterienwand verdicken und das Ge-
faR verschlieBen. ,Arteriosklerose sollte
eher als eine Erkrankung der MikrogefaRRe
gesehen werden. Die Arterien sind erst in
der Folge betroffen”, stellt der Herzmedi-
ziner fest.
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Fiir Axel Haverich passt diese Erklarung
auch zur Beobachtung anderer Wissen-
schaftler, dass die Herzinfarktrate nach
Grippeepidemien oder bei hoher Fein-
staubbelastung (Entziindungen im Kor-
per!) deutlich ansteigt.

Er sieht seine Theorie aber auch durch
sehr alte medizinische Entdeckungen be-
statigt. So hatte 1924 ein Arzt in St. Peters-
burg an 300 Kindern arteriosklerotische
Veranderungen festgestellt, die alle an ei-
ner Infektionskrankheit gestorben waren.

Unser Herz benétigt besonders viel
Energie, denn es muss permanent arbei-
ten und hat nie Ruhepausen. Es schlagt
100000-mal am Tag oder 36 Millionen
Mal im Jahr. Die dafiir benétigte Energie
wird in den Zellen gebildet, in bestimmten
Zellorganellen, den sogenannten Mito-
chondrien. In einer Herzzelle sind bis zu
11000 Mitochondrien aktiv. Wenn man
nun diese Zahl mit der Anzahl der Herz-
zellen - namlich circa 11 Milliarden -
multipliziert, erhalt man eine astrono-
misch hohe Zahl an Energie produzieren-
den Mitochondrien allein im Herz. Tat-
sachlich baut ein Mensch jeden Tag so viel
Energie-Quanten auf und ab wie er Kor-
permasse hat. Damit diese Mitochondrien
unaufhérlich Energie produzieren, benéti-
gen sie als Grundlage eine vitamindhnli-
che Substanz, namlich das Coenzym Q10.

Das Problem ist, dass wir Menschen
schon ab dem 35. Lebensjahr immer weni-
ger Coenzym Q10 produzieren. Es ist da-
her nicht verwunderlich, dass im Alter be-
reits ein Mangel an Coenzym Q10 die
Herzgesundheit gefahrden kann. Auf der
Basis dieses Wissens hat der danische Kar-
diologe Professor Svend Aage Mortensen
vom Herzzentrum des Kopenhagener
Uniklinikums eine Untersuchung bei
Menschen mit Herzschwache (Herzinsuf-
fizienz) durchgefiihrt. Diese sogenannte
Q-SYMBIO Studie (] Am Coll Cardiol:
Heart Failure 2014; 2:641-49) konnte
eine Abnahme der Sterblichkeit bei Men-
schen mit Herzinsuffizienz um 50% nach-
weisen. Dieses einzigartig gute Ergebnis
konnte allein durch den Zusatz von 3-mal
100 mg Coenzym Q10 am Tag, zur Stan-
dardtherapie, erreicht werden. Menschen,
die am Herzen erkranken, erhalten oft
auch Cholesterinsenker vom Statintyp.
Leider hemmen Statine nicht nur die kor-
pereigene Bildung von Cholesterin, son-
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dern auch die Bildung von Coenzym Q10.
Dadurch sinkt bei einer Statineinnahme
der Energielevel um gut 75 %. Da insbeson-
dere dltere Menschen, die schon aufgrund
ihrer im Alter verminderten Coen-
zym-Q10-Bildung einen erniedrigten Co-
enzym-Q10-Spiegel haben, oft Choleste-
rinsenker einnehmen, haben diese am
Ende oft nur noch 13% der benétigten
Energie. Speziell das energiehungrige
Herz leidet unter den Folgen und wird
krank.

Coenzym Q10 fiir das energie-
hungrige Herz und das Spuren-
element Selen als Schutz vor
freien Radikalen

Aufgrund dieser Erkenntnisse ist eine der
wichtigsten MaBnahmen fiir unsere Herz-
gesundheit die ausreichende Versorgung
mit Coenzym Q10. Mit der Nahrung ist
eine Versorgung ab dem 40. Lebensjahr
nicht moglich, daher empfiehlt sich der
Einsatz von Nahrungserganzungsprapara-
ten. Zur Vorbeugung von Erkrankungen
des Herzens empfiehlt sich die generelle
Einnahme von 100 mg Coenzym Q10 am
Tag bei allen Menschen, spatestens ab
dem 40. Lebensjahr. Menschen ab dem 60.
Lebensjahr profitieren von 200 mg Coen-
zym Q10 am Tag, und Menschen mit vor-
handenen Herzkrankheiten sollten bis zu
300 mg Coenzym Q10 am Tag zufiihren.

Leider ist die Qualitat der diversen
Nahrungserganzungsmittel sehr unter-
schiedlich. Entscheidend ist, ob das zuge-
fithrte Produkt auch die auf der Verpa-
ckung angegebene Menge an Coenzym
Q10 enthdlt und ob der Vitalstoff auch
vom Koérper aufgenommen werden kann
bzw. wie hoch die Bioverfiigbarkeit des
Produktes ist. Hier hat die Forschergruppe
um Prof. Lopez-Lluch nachgewiesen, dass
das Coenzym Q10 des danischen Herstel-
lers Pharma Nord (Coenzym Q10 Bio-Qi-
non Gold) derzeit die mit Abstand beste
Bioverfiigbarkeit aufweist.

Zur Abwehr freier Radikale kommt
dem Spurenelement Selen besondere Be-
deutung zu.

Aus Erfahrungen vieler Studien hat sich
eine Zufuhr von 100 g bis 200ug am Tag
als notwendig herausgestellt.

Organisches Selen und Coenzym Q10
sind fiir die Herzgesundheit von entschei-
dender Bedeutung.
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Das Herz profitiert von einer guten
Energieversorgung und vom Schutz vor la-
tenten Infektionen der BlutgefaRRe. Studi-
en belegen eindeutig, dass sowohl das ge-
schwachte Herz als auch das gesunde
Herz von einer Nahrungserganzung mit
Coenzym Q10 und organischem Selen
profitieren. In der Folge waren Erkrankun-
gen des Herzens sehr viel seltener.

Weitere Informationen:
Pharma Nord GmbH
www.pharmanord.de

Verantwortlich fiir den Inhalt:

Dr. med. Edmund Schmidt

Herr Dr. Schmidt ist seit 1996 als Allgemein-
arzt, Vitalstoffexperte und Erndhrungsmedizi-
ner in Ottobrunn bei Miinchen niedergelassen.
Von Beginn an beschdftigt er sich intensiv mit
Vitalstoffen und Erndhrungsmedizin. Zum The-
ma Vitalstoffe hat Herr Dr. Schmidt bereits vier
Biicher veréffentlicht. Herr Dr. Schmidt ist
iiberzeugt, dass Vitalstoffe in der Prévention,
aber auch in der begleitenden Behandlung von
Krankheiten, die ausufernden Medikamenten-
kosten reduzieren und das Wohlbefinden und
die Leistungsfdhigkeit der Patientinnen und
Patienten steigern kénnen.

Nathalie Schmidt

Schon von klein auf war Nathalie Schmidt fas-
ziniert vom Spirituellen. Nach der Ausbildung
zur examinierten Krankenschwester setzte sie
sich intensiv mit dem Thema auseinander. 2007
begann sie eine Ausbildung zur Reiki-Therapeu-
tin und absolvierte anschlieBend noch einen
Intensivkurs. Mit der Zeit entwickelte Schmidt
ihren eigenen Therapiestil. Sie gibt regelmdRig
Coaching-Sitzungen und veréffentlichte bereits
elf Biicher.

Sie hat mit Dr. Schmidt vier Blicher zu Vitalstof-
fen verdffentlicht und zusdtzlich sieben Biicher
zum Thema Energie und Lebenskrisen. Dazu
kommt noch ein Jugend-Fantasybuch.

Kontakt:
www.energie-lebensberatung.de

Nathalie und Dr. med. Edmund Schmidt
Weitere Informationen zu den Autoren und
Kursangebote zum zertifizierten
Vitalstofftherapeuten/-in unter:
www.energie-lebensberatung.de oder
www.praxis-schmidt-ottobrunn.de
www.ensign-ohg.de
www.facebook.de/vitalstoffinformation
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