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Klinische Relevanz der intestinalen Mikrobiota

e Mikrobolom

Chron. entziindl. Darmerkrankungen
Reizdarmsyndrom (IBS)

rheumat. Systemerkrankungen
Allergische Erkrankungen

Asthma

Fibromyalgie

Hashimoto Immunolog.

CFS
MS

Internist.
Erkrankungen

Adipositas

Diabetes mellitus

Metabol. Syndrom
Kolorektales Karzinom
Kardiovaskuldre Erkrankungen

Zoliakie Erkrankungen

Angsterkrankungen
Viszeraler Schmerz
Essstorungen
Depression
Adipositas
Autismus

Demenz
Neuropsychiat. Stress

Erkrankungen MS
: RLS
CFS

Erkrankungen

Osteoporose
Fibromyalgie

rheumat. Systemerkrankungen
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Metabolom - das eigentliche ,,Wirkfenster” des

Mikrobioms

- Mikrobiom wirkt v. a. Uber seine
Metabolite

- Metabolite sind die ,Sprache” des
Mikrobioms

- Stoffwechselprodukte vermitteln
Signale zwischen Ernahrung, Darm,
Immunsystem und Stoffwechsel

e Mikrobolom

Darm / Mikrobiom

Metabolite

s

/ )

/ -~
/ o

« Kurzkettige
Fettsauren (SCFA)

» Sekundire
Gallensauren

» Tryptophan-Metabolite
T Weitere Metabolite

Effekte auf Darm, Immunsystem
und Stoffwechsel

Darm

» Starkung der Darmbarriere

» Forderung der Schleimproduktion
» Erhalt der Darmgesundhedt

‘ ' ’ L Immunsystem

¢ « Modulation der Immunantwort
. v » Reduktion von Entzlindungen
« Forderung der Immuntoleranz

Stoffwechsel
g ' » Verbesserung der Insulinsensitivitit
ee * Regulierung des Blutzuckerspiegels

* Beeinflussung des Fettstoffwechsals

28.05.2026




Das Metabolom als funktionelle Ebene

Indolderivate und Indoxylsulfat

Ausgangssubstanz A ) ;
(mikrobielle Metabolite)

- Ausgangssubstrat kann in —— Protektive Indolderivate
unterschiedliche Produkte o S nl
umgewandelt werden K\r‘ A~ Acoon

] . o ¢ r "‘,{’5. Indol-3-Essigsiure (IAA)

- Wirkung hangt stark von

- Ernahrung, Darm oA o Indolpropionat (IPA)
mikrobiota
- mikrobieller Diversitat,
Potentiell schadliche Metabolite
- Milieu und 2] i
. L. N “’l oso.  Indoxylsulfat (1)

- anderen individuellen 4. 4 o

Faktoren ab.

aus der Ernahrung = [‘\[ L

e Mikrobolom 8

Auswirkungen auf den Stoffwechsel
und die Gesundheit

Positive Auswirkungen

Starkung der Darmbarriere

Entzindungshemmend,
Immunmedulation

Verbesserung der Insulin-
sensitivitat und
Glukosetoleranz

Negative Auswirkungen

Férderung von Entzindung
und Darmpermeabilitat

Erhohtes kardiovaskulares
Risiko

Belastung der Nieren
(urdmische Toxizitat)

[ %
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Warum das Metabolom klinisch relevant ist

- Metabolite sind oft naher an Symptomen als die reine Taxonomie.
- Sie konnen erklaren, warum Patientinnen und Patienten unterschiedlich reagieren.

- Daraus ergeben sich Ansatze fur Ernahrung, Diagnostik und personalisierte Therapie.

e Mikrobolom 9 28.05.2026




Einfluss mikrobielle Metabolite auf die Gesundheit

Ausgangssubstanzen ‘
aus der Ernahrung

Tryptophan

COOH
Tyrosin

NH,
(T =
HO

ey )

i %Q
"i. :‘D f AL

Darmmikrobiota

‘ Mikrobolom

Darmmetabolite

a3
>
S

o"‘so,'

(mikrobiell vermittelt)

Tryptophan-abgeleitete Metabolite

Indol &
Indolderivate
(z. B. 1AA, IPA)

Tryptamin

Kynurenin
(Derivate)

Indoxyisulfat
(1s)

Tyrosin-abgeleitete Metabolite

p-Cresol &
Derivate

p-Cresol-Sulfat
(PCS)

Phenylacetat
(PhAA)

Weitere Metabolite
(z. B. SCFAs, Gallensauren)

Gehirn

* Neurotransmitter-Modulation
(z. B. Serotonin)
«» Stimmung, Kognition

Immunsystem
« Immunmodulation
» Entziindungsregulation

Darm

» Stirkung der Barriere
« Schleimproduktion

* Motilitat

Leber
» Glukose- & Lipidstoffwechsel
« Entzindung, Steatose

Muskulatur
* Insulinsensitivitat
* Glukoseaufnahme

Pankreas
* Insulinsekretion
* B-Zell-Funktion

Nieren

* Toxische Belastung
{z, B.1S)

« Funktion

GefaBe & Herz-Kreislauf
« GefaBfunktion
* Blutdruck, Atherogenese
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,Metabolom® bisher

Metabolom ( Bakteriengruppen)

Gallensauren sek. -34,2 %
TMA / TMAO -13,5 %
Indoxylsulfat -50,0 %
Phenole 46,8 %
Ammoniak -36,9 %
Histamin -50,0 %
Equol 4549 %
Beta-Glucuronidasen -49.5 %

‘ Mikrobolom 1 28.05.2026
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Aminosauren als Ausgangspunkt

Aminosauren (Vorstufen)
Tryptophan
Tyrosin

Phenylalanin

Tryptophan

34,3 umol/l
84 umol/l
40 umol/l

{

Serotonin-Weg

NH;
/

Serotonin
e

Stimmung, Schiaf,
Motivation

‘ Mikrobolom

Kynurenin-Weg

I\ OH

Kynurenin-Metabolite

Neuroimmunomodulation
Entzindung

)

Indol-Stoffwechsel

g8
;

o °
2

Indolderivate
(z. B. IAA, IPA)

Darmbarriere
Mukus, Homdostase

Tyrosin Phenylalanin

NH, NH»

Q/\/(COOH © /\/LcooH
HO

L J
'

Katecholaminerge Synthese

(gemeinsamer Signalweg)
OH
HO PN A HO_ ,.-\.__*/\_/ NH, '/.\__\"{,.L\’_ NH,
| e T | - I_\ i = J
HO™ ~F HO™ HO™ F HO™
L-DOPA Dapamin Noradrenalin

R 7

Kegnition, Motivation,
Belohnung

Wachheit, Aufmerksamkelt,
Stressreaktion

Kredslauf, Energie-
mobilisierung

28.05.2026



Neuroaktive Metabolite: Signale zwischen Darm
und Gehirn

- U. a. Histamin, Serotonin und GABA "f‘~ %
- Beeinflussen Motilitat, Schmerzempfinden und Darm-Hirn- Kv
Signale. ' P\%
- Mikrobiom kann ihre Bildung und Verfugbarkeit mitsteuern : ' :
Histamin Serotonin GABA
- Besonders relevant bei funktionellen Beschwerden wie IBS / NNy

e Mikrobolom 15
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Potenziell problematische Metabolite und Toxine

Wenn bakterielle Stoffwechselprodukte schaden

Toxine

Tryptamin 0,05 pmol/l 0,05-19,99 | E |
Indoxylsulfat 0,41 pmolfl <02 | B |
p-Cresol Sulfat <0,15 pmol/ <15 | i |
Kynureninsaure 4,95 umol/ 0,1-7.49 1 k|
Summenparameter -

Toxin- Score 5 Index <3 I E |

N e T Al e AN Sy g TN

Nicht alle mikrobielle Metabolite sind gunstig

Einige konnen Motilitat, Barrierefunktion oder Organbelastung verschlechtern

Fordern Entzindung, oxidativen Stress und Gefal3schaden

Wichtige Beispiele: Tryptamin, Indoxylsulfat, p-Cresol-Sulfat, Kynureninsaure

e Mikrobolom 17 28.05.2026




Potenziell problematische Metabolite und Toxine

Kynureninsaure: zwischen Schutz und Belastung

Kynureninsaure

(0]
AN
| OH

=

N

¢ £ )
Niedrige / Normale Dosis Hohe Dosis
= Schutzfunktion = Blockadefunktion

m O

B3 &

Antioxidativ Neuroprotektiv  Antiinflammatorisch Drosselt Kognitive Begiinstigt Immunsuppressiv
neuronale Einschrankungen psychische
Botenstoffe Erkrankungen
(neuro-
inhibitorisch)

O Schutz und Unterstiitzung < P 0 Belastung und Dysregulation

‘ Mikrobolom 18 28.05.2026



Schutzende Indolderivate: ein Gegenpol zu
Toxinen

Indolderivate (AhR-Agonistsen)

Indolpropionat (IPA) 39,40 pmol/l >35 B |
Indol-3-Essigsaure (IAA) 24 pmol/l >32 B |

Indolaldehyd (IAld) 0,75 pmol/l >0,35 B |

Tryptamin 0,05 pmol/| 0,05 -19,99 1 |
Indol 44,5 pmol/l >60 [ |

Indollaktat (ILA) 1,50 pmolil >14 i

Kynureninsaure 4,95 pmol/l 0,1-749 | E |
Summenparameter

AHR-Score 64 % >80 [ 1

Entstehen aus Tryptophan durch die Darmmikrobiota

Dazu gehoren z. B. Indolpropionat und Indol-3-Essigsaure

Sie wirken eher antiinflammatorisch und barriereprotektiv

Wichtiger Signalweg: AhR

e Mikrobolom 19 28.05.2026




AhR: ein Schalter fur Barriere und Immunitat

- AhR = Rezeptor fur mikrobielle
Indolderivate

- Aktivierung starkt die Darmbarriere
- Fordert Schutzsignale wie IL-22

- Unterstutzt so u. a. Schleimhautheilung
und Immunbalance

e Mikrobolom

Indol / indolpropionat AhR

D -
u ( R IAARNES
A ndi - Al

3 1'0 ¢‘.’ u‘mb q|
Indolpropionat

Starkung
der Barriere

Heilung &
Regeneration

20 28.05.2026




Klinische Bedeutung von Metaboliten

i Presrcet Therapie / Metabolite konnen als Biomarker dienen
personalisierte Medizin

Sie helfen, Responder und Non-Responder zu
unterscheiden

Eroffnen neue Ansatze fur Ernahrung und Therapie

Ziel: personalisierte Mikrobiommedizin

e Mikrobolom 21 28.05.2026




Mogliche ,,Stellschrauben*

Zufuhr von
Ausgangsstoffen
(Tyr, Phe, Trp)

Milieu

(pH-Absenkung) Entziindungen

Darmpassage :
(Motilitat) Darmbarriere
(starken)
Ausscheidung Erndhrung
von toxischen (pré-/pro-/postbiotisch,
Metaboliten ballaststoffreich)

‘ Mikrobolom 22 28.05.2026
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Kurzer Exkurs: Metabolom und Endometriose

Identification of distinct stool metabolites in women
with endometriosis for non-invasive diagnosis and
potential for microbiota-based therapies

Graphical abstract Authors
Chandni Talwar,
Goutham Venkata Naga Davuluri,
2 A (Dot — a - Abu Hena Mostala Kamal, ...,
G
Ry e

Micrablane Gtdataties

Patricia Jimenez, Scott Blest,

= Ramakrishna Kommagan|

i = *'L"d | = Correspondence . 1 > I
W i ) | el v Endometriose und IBD zeigen dhnliche

........... A
Vetstrcrra Q in brief

T ot o s Mikrobiom-Veranderungen.
oy s ey~ | wemen and identified disy L . )
W s L e Y Spezifischer bakterieller Metabolit, 4-Hydroxy-

& "9 | e gut-microbiota-derivg
v

| o sums Indol (4HI), ist bei beiden Erkrankungen reduziert.

tharapeutic that inhibits {
mouse and human (xenog
endometriotic lesions any

a wapn| ¥ 4HI| kann Entstehung und Fortschreiten von
e W o i Endometriose verhindern.

for non-invasive diagnosis

» Bacteria-derived metabolites in endometriosis are
associatod with those in 1IBD

» Bactena-derived 4-hydroxyindole lovel is lower in stool from
women with endometriosis

» A-Hydroxyindole inhibits the onset and progression of
endometriosis

Tubonwe ot ol 2026, Mod 8, 112
Fobruary 14, 2025 © 2024 Elsovier Ino, Al nghts

: e reserved, including those Tor text and deta
I Pre-clinical Research mining, Al training, and similer techaclogien.
s Aok oy 10 10164, mecti 2004 00 .00F

¢ CellPress 23
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The role of gut microbiome and associated metabolome in the
regulation of neuroinflammation in m
implications in attenuating chronic in
inflammatory and autoimmune disord

Chech fur uprdintm
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Kurzer Exkurs: Metabolom und Neuroinflammation

Nicholas Dopkins,

Prakash 5. Nagarkatti and

Mita Nagarkatti

Department of Pathelogy, Micrebiology amd
[memrumne oy, Unmverraty of Seuthv Corofing
School of Medwoane, Colwmibsa, SC, USA

Boi 10011 e 12903

Hecerved 2% November 2017; revised 23
January 2018; accepted 24 Jaouary 2018
Correspoodence: Mitzi Nagarkami,
Drepastinent of Pathalogy, Micmbsakagy and
Imnmunology, University af South Caroliss
School of Modicine, Calumbia, SC 29N

USA. Email man nagarkats®ascmed sc eda

Summary

The importance of the g
discases has earned unyf
Widespread use of next
foundation for further r
terial species with the o
digm-shifting results. Th
dysbiotic gut microbiotd
autoimmune  neurode]
Although the central o
brain barrier (BBB), it

immunological changes
review focuses on thg
metabolites, which can (
immune cells within th
response of peripheral

chemokines and cytokd
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Thema: Mikrobielle Metaboliten und Neuroinflammation (MS, AD)

Blut-Hirn-Schranke: SCFAs und Tryptophan-Derivate konnen die Blut-Hirn-Schranke
durchdringen und neuroinflammatorische Prozesse beeinflussen.

Immunmodulation:

Therapieansatze:

Sie regulieren die Aktivierung von Immunzellen im ZNS und

modulieren die Produktion entzundlicher Zytokine.

Therapien von neurodegenerativen Erkrankungen wie Multiple
Sklerose oder M. Alzheimer sollten Mikrobiota-Stoffwechsel-

modulationen beinhalten.

Immunology, 154. https://doi.org/10.1111/imm.12903

offer novel preventive and therapeutic modalities against a wide array of

inflammatory and autoimmune discases.

Keywords: inflammation; microbome;  microbaots; neurodegeneration;
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Take-home Messages

- Das Mikrobiom wirkt vor allem uber seine Metabolite, nicht nur uber seine Zusammensetzung.
- Fur Symptome und Krankheitsverlaufe sind funktionelle Metabolite oft relevanter als einzelne Taxa.

- Neuroaktive Metabolite wie Histamin, Serotonin, GABA und Tryptophan-Derivate beeinflussen Motilitat,
Schmerz, Barrierefunktion und Entzindung.

- Toxinartige Metabolite wie Indoxylsulfat, p-Cresol-Sulfat und Tryptamin zeigen, dass mikrobielle
Stoffwechselprodukte auch schadlich sein kdnnen.

- Indolderivate und AhR-Agonisten bilden eine wichtige Schutzachse mit antiinflammatorischen und
barriereprotektiven Effekten.
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DIAGNOSTICS

Nachweis von Metaboliten im Stuhl - Worauf achten?

Kontraindikationen
— Wahrend einer Antibiotika-Therapie
— Wahrend einer Einnahme von Huminsauren
— Wahrend und kurz nach einer Fastenkur
— Wahrend der Menstruation
— Wahrend oder kurz nach einem Einsatz von Kontrastmitteln fur radiologische Untersuchungen
— Wahrend oder kurz nach einer zytotoxischen Chemotherapie

- Bei Medikamenten zeitlichen Abstand beachten, z. B.
- Antibiotika und Darmspiegelung 4 Wochen
- Prokinetika, Abfuhrmittel, PPls, Huminsauren etc. ca. 1 Woche

- Pro- und Prabiotika
- Langzeiteinnahme: Wie gewohnt weiterfUhren
- Kurzzeiteinnahme: 1 Woche vor Test pausieren
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) biovis’

Nachweis von Metaboliten im Stuhl - Worauf achten?

— Entnahme an mindestens 4 Stellen! Testanleitung genau beachten

— Spezielle Entnahmegefalie stabilisieren den Stuhl (OmicSnap® META)

— Lebensstil stabil halten: Keine spontanen Diaten oder Auslandsreisen

— Bei Anderungen: Test zeitlich nach hinten verschieben (auch in akuten Krankheitsphasen)

— 1-2 Tage vorher evtl. Vermeidung von
— Scharfen Gewurzen wie Chili, Wasabi
— Bitterstoffe wie Bittergurke, Endivie, Chicorée und Rucola

— Besonders fettige Speisen, wie frittiertes Essen, Fast Food, Sahnesaucen und sehr fetthaltige Desserts
— Zuckerreiche Lebensmittel und Getranke wie Limonaden, Suligkeiten und Geback
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Metabolom und
die probiotische
Therapie
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Wie Probiotika die Metabolite beeinflussen konnen @ i

w&8¥ Center

Metabolite’ Production ";f\ a3 Indirect Modulation
via Enzymatic Activity HTY e | B - -~

(5 ey @ Microbiota restructuring —

inhibit pathogens and stimulate
beneficial microbes
(Bifidobacteria sp.,
Lactobacillus sp.,

@ Produce beneficial metabolites
such as indole metabolites,
GABA, histamine

(:CH Faecalibacterium prausnitzii)
Q Cross-feeding interactions
‘ Indole via SCFAs
' Metabolites 5 /CLJ,\ s @
T— iy G, O 0@ &
O J“\%“Zk

@ Degradation of toxins
such as p-cresol

Direct Metabolite Targeting
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Ein personalisierter Ansatz macht Sinn

» 1,473 oral
metagenomes

» 2,182 gut
metagenomes

* 46 million
genes

leton
en
trains/funch

| s—

== 50% sample
=== non-specific
== “non-singletons”
——

o 50%
== Sample-specific
= 'singletons”
—m

mn

Tierney BT, Yang Z, Luber IM u. a. Die Landschaft des genetischen Inhalts
im Darm und im oralen menschlichen Mikrobiom. Cell Host & Microbe

2019; 26: 283-295.€8.
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Jeder Mensch ist einzigartig in:
 Mikrobiom

« Metabolom
 Beschwerden

* Medizinischer Hintergrund
* Ernahrung

* Lebensstil

 Bewegung

e Stress

« Schlafmuster

* Geschichte

...und so weiter

Daher muss die Behandlung
individuell auf den einzelnen
Patienten zugeschnitten sein

Microbiome
Center
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. . . . . . Microbiome
Wie konnen wir personalisierte Behandlungen evidenzbasiert nutzen? @ Center

crobes
BENEFICIAL MICROBES (2026) DOI!10.1163/18762891-BJA00110
BRILL
WAGENINGEN
ACADEMIC brill.com/bm

REVIEW ARTICLE

A pragmatic approach to integrate evidence-based medicine and
personalized medicine: the example of personalized microbiome-targeting
interventions

D. Zeilstra2*©, A.A. te Velde3®, G. Remmers* ©, I. Besseling-van der Vaart, R.J. Brummer® and
A.D. Kraneveld™
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Die Losung: evidenzbasierte personalisierte Medizin, wie sie vom T
Microbiome Center umgesetzt wird Center
biovis’
DIAGNOSTICS
. —
Individuell 1:1
Patient / Mikrobiom- Wirksamkeit
Anamnesis _ behandlung Uberwachung
- J
V' v
Optimierung
i X der
Jeder Patient wurde mit Behandlung
Tausenden von Studien verglichen
DSGVO-gesicherte Blockchain
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Was ist das Microbiome Center ﬂmﬂ @%

SR
DIAGNOSTICS

g8
Microbiome

o
Das Microbiome Center ist ein Facilitator:

Netzwerkorganisation mit Online-Plattform l
Ermoglicht es Praktikern, ihre eigenen /
Patienten mit personalisierter

(o]
o
o

=R
=
=S
=

FDo Do

Do
=)o =)o
—Do=Do
=50

Mikrobiombehandlung zu behandeln.

Wirklich personalisiert: Jedes Rezept wird

von unabhangigen Apothekern zubereitet -3
Wissenszentrum fur die Behandlung des

Mikrobioms
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Wie funktioniert dieser Ansatz mit Metaboliten? @ I&i;:zlr:iome

Identifizierung Evidenzsuche fiir Einspeisung in den Arzt gibt Daten ein
zielgerichteter Inhaltsstoffeffekte Beratungsalgorithmus und erhalt passendes
Faktoren Match

34
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0 Ubersetzung der von Biovis gemessenen @ Microbiome

Center

Metaboliten in zielgerichteter Faktoren

ﬂ?eizdarm Metabolite \
* Histamin, Tryptophan, Serotonin

1

GABA . Erhohtes Histamin
e ozw : :',‘-,"/"":::%(G . i a . . .
O O W 2. Aminosauren : : Erniedrigtes Serotonin
O N il « Tryptophan, Tyrosin, Phenylalanin
2 L0 \ ol E A N -
- p oS = -,,,?;_.::.' . q oo .
/ ) /; IS o8 \ 3. Proteolytische Toxine Erhohtes Serotonin
s e fae ; * Tryptamin, Indoxylsulfat, p-Cresol
-~ —/ EERI Sulfat, Kynureninsaure iadri
(il o S5  RY Erniedrigtes GABA
ey BT S 9" 98" e Toxin-score
=) <> ® 25 O = 4. Indolderivate (AhR-Agonisten) . Erhohte toxische
=* - IPA, IAA, IAId, ILA, Indole, Metaboliten
Kynureninsaure,tryptamine
« AHR-Score . Ungleichgewicht der
5. Gallensduren AhR-Agonisten

* Konjugierte / freie GS, DCA / UDCA,

\Gesamtsumme /
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9 Finde Evidenz fur die Wirkung aller Inhaltsstoffe

L plantarum DR7 stimuliert Serotonin Produktion (und senkt Stress

und Angst in klinischen Studien)

BENEFICIAL EFFECTS

L. PLANTARUM DR7 (PROBIOTIC) UNIFIED PATHWAY & MECH;NISMS SIGNALING & BINDING

.

Z ol
e =-"-7L s-monoxv-
(precursor) N,, L-TRYPTOPHAN

PLANTARUM DR7

Bl L-Tryptoph
e h,d,’z;':‘y 8"%&
arum DR \ s?&nﬁlﬂ :

HO INDIRECT MODULATION
u (Gut Microbiota &

C11H12N2°2

11 12 2 3
CyoHy2N20 SERUTONlN

SEROTONIN
RECEPTOR

Enzymes)

,u REDUCED
STRESS

4 Cortisol leveis,

4 Stress index,

1 Anxiety

COGNITION
T Memory recall,
1 Executive function,

1 Learning speed,
1 Cognmve trait

IMMUNE MODULATION

1 Inflammatory Cytokines
* Immune Homeostasis

TRYPTOPHAN-SEROTONIN MI’:TAEOI.IS!D h
" 9 5 " MOOD ELEVATION \
) 1 Serotonin availability,
e
 Emotional Well-being / 2. Erniedrigtes

Serotonin

Der Inhalt dieses Dokuments ist Eigentum des Microbiome Center und wird als vertraulich Teile davon dirfen ohne ausdriickliche schriftliche Genehmigung des Microbiome Center veroffentlicht, reproduziert, kopiert, 6ffentlich gemacht oder 36

verteilt werden. Dieser Inhalt gilt nicht als medizinische Beratung und dient ausschlieflich Informationszwecken. Der Inhalt richtet sich ausschlieRlich an medizinisches Fachpersonal.



9 Finde Evidenz fur die Wirkung aller Inhaltsstoffe @ Al

L. plantarum P-8 und B. adolescentis SHOO1

stimulieren/produzieren GABA

] . e ) =
. GABA PRODUCTION MECHANISMS & STRAIN DISTINCTION ~ SIGNALING & BINDING BENEFICIAL EFFECTS
- - e ey —
O 106750039 420024374 k \@ ANXIOLYTIC EFFECTS
o s i e st o, T

tion. Researchers expect this is due to P-8 boosting
the activity of commensal B. adolescentis.

INFLAMMATION
(41L-6, § TNFa, 1 IL-10

4. Erniedrigtes GABA

IMPROVED
SLEEP QUALITY

(1 Sleep Duration,
{ Insomnia)
RECEPTOR
o ) S AT = — il G
. on
(PROBIOTIC) robust production in-vitro. ) % ﬁ} HOST CELL ( oqut::cs )
—— (e.q., ENTEROCYTE)
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a Finde Evidenz fur die Wirkung aller Inhaltsstoffe @ Al
E. coliMC231 produziert Indol- und Indol-abgeleitete Metabolite, die

den AhR-Rezeptor positiv stimulieren

§ SIGNALING & BINDING BENEFICIAL EFFECTS
—

HOSTCELL
(e.g., ENTEROCYTE) N ANTI-INFLAMMATORY

(4 IL-6, $ TNF-q, 1 IL-10)
: AN AR
o ®

Sy \ INPUT & PRODUCTION

BARRIER FUNCTION
(1 Occludin, T 20-1)

a IMMUNE
" MODULATION
(1 Regulatory T cells)

6. Ungleichgewicht der
AhR-Agonisten

(Indole-3-akdehyde)

STCRT O o
N N no° [;
IPA IAA IAld ILA

RECEPTOR
Y
(Indole-3-propionic acid) (Indole-3-acetic acid) (Indole-3-aldehyde) (Indole-3-lactic acid)
INDOLE DERIVATIVES

(ANR)
w @
- HOST CELL
Source: Vaaben et al, EMBO Rep. (2025), Dimopoulou et al, FEMS Microbiol. Lett. (2023) (e.g., ENTEROCYTE)
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Gefundene Effekte sind in den Algorithmus (32 Microbiome
der Beratungshilfe integriert

* Diese Evidenzbewertung wurde Erhohtes Histamin

durchgefuhrt fur alle Inhaltsstoffe
(aktuell und zukunftige), fiir alle
zielgerichteter Metabolitfaktoren
die im ersten Schritt identifiziert
wurden.

Erniedrigtes
Serotonin

Erhohtes Serotonin
Erniedrigtes GABA

Erhohte toxische
Metaboliten

* Dies wird dann integriert in in den
Beratungshilfe

Ungleichgewicht der
AhR-Agonisten
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Beispiel fiir Fallbericht @ Microbiome

Frau, 50 Jahre alt

Oft hat sie Vollegefiihl und Bauchschmerzen, Typischerweise nach einer Mahlzeit

e Deshalb wird vermutet, dass sie SIBO hat

Sie hat auch Stresses, schlechten Schlafs und Mudigkeit

Ein Spezialist hat bei ihr eine Divertikulitis diagnostiziert

Sie hatte mehrere Infektionen des Respirationstraktes

AulBerdem hat sie auch Parodontitis und Vaginale Beschwerden

Es wurde eine Stuhlanalyse durchgefuhrt

Der Inhalt dieses Dokuments ist Eigentum des Microbiome Center und wird als vertraulich eingestuft. Weder das Dokument noch Teile davon diirfen ohne ausdriickliche schriftliche 40
Genehmigung des Microbiome Center verdffentlicht, reproduziert, kopiert, 6ffentlich gemacht oder verteilt werden. Dieser Inhalt gilt nicht als medizinische Beratung und dient
ausschlieflich Informationszwecken. Der Inhalt richtet sich ausschlieBlich an medizinisches Fachpersonal.



Beispiel fur Fallbericht
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MOTanOzeey DOcke spp <10k 1S WG Su «50x 10" 1 - ) GABA 3 penall » 60
S chrotmcan « AcaCoTp Aminossuren (Vorstufen)
\m-w ~
Rimtirs ittt Tryptophan 139 ot > 145 I
| a
‘ x Tyrosn 48 okt »s0 ]
** EunackriaT) teciabe = AGaDItacHY mciie
o, ek e o
el S y Phenytalanin 28 ol >35 D 1
Canaidn abicans <10 10" XBEY Sae 01072 1 -
Candida dibiriensty <10 10% BEy e * 10x 107y 1 |
Candita parapidess UDX 10 ¥BEY S <10x 1077 1 . traulich eingestuft. Weder das Dokument noch Teile davon diirfen ohne ausdriickliche schriftliche 42
Candida tropicatis <10x 10°3 MBEY Saae <1210 1 1 ntlich gemacht oder verteilt werden. Dieser Inhalt gilt nicht als medizinische Beratung und dient
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Beispiel fur Fallbericht {y2) Microbiome

. Center
Tryptamin 0,61 pmol/l 0,05-19,99 |
Indoxylsulfat 3,25 pmol/ <02
p-Cresol Sulfat 8,92 pmoll <15 o
Kynureninsaure 3,59 pmol/ 0,1-7.49 |
Summenparameter
Toxin- Score 20 Index = i
Indolderivate (AhR-Agonistsen)
Indolpropionat (IPA) 1,94 pmol/ >35 -
Indol-3-Essigsaure (IAA) 14,4 pmol/l >32 [N | l
Indolaldehyd (IAld) 0,49 pmoll >0,35 [ |
Tryptamin 0,61 pmol] 0,05-19,99 | i
Indol 77,2 umol >60 [N |
Indollaktat (ILA) 1,50 pmol/ >14 I
Kynureninsaure 3,59 pmol/l 0,1-7,49 | | A=
Summenparameter
AHR-Score 78 % >80 [ I
Gallens&uren (GS)
Konjugierte / freie GS 32 Ratio 2-20 [N I - -
Desoxycholsaure (DCA) 627 pmol/ 175 - 2500 | -
Zytotoxische / protektive GS** 59,21 Ratio <67 |
**DCA/ UDCA T
Gesamtsumme Gallenséuren 1035 pmol/l 630-4125 [T | L
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Microbiome
Center

Der Arzt gibt individuelle Patientendaten ein und
erhalt einen personalisierten Vorschlag

'1; 2 3 B

Heschwerden Measomsches Mmtergruna abortetona Varsrhial snrEnen

Sie konnen alle
relevanten
Informationen
eingeben:

Gibt 3 Versioplung? 0 = nein, 1 = ja. kann cinen Tag aussceleen, 2 = ja Sluligany alle 2-3
fage” 3 [a Smhgang alie 34 1392 4 @ Stunigang ate & lage oder langer

Diarmo Wie oft komimt Durchiad vor? 0 = ie. 1= oo Mal alic zwel Wochen, 2 = o Mal pro
‘ Woche, 3 = awel-drel Mal pro Woche. 4 = viet-sechs Mal pro Woche, § = taglich

Beschwerden

Vallegetn Wi oft komimt €5 Zu VOlegerihl? 0 = nig; 1 = einmal jega Zwel Wochen, 2 = jede Waodha,
Namieneig) 3 = Zwel-grel mat pro Woche; 4 = vier-sechs mal pro Woche; § = jeden Tag

Medizinischer
Hintergrund

Hizhungen We oft komimt €5 zu DIdhungen? 0 = nie, 1 = &inmal jede zwel Wochen, 2 = jede Woche
: 3 = Zwelarel mal pro Woche, 4 = vier-sechs mal pro Wache: S = jeden Tag

Obekeit ‘ W stark oder wie hautiy verursacht Ubelkert Beschwensen? () - Symptom nicht
' vorhanden: 1 - lRicht, 7 - mitel, 3 - schwer 4 - Sehe schwer

Ergebnisse der
Stuhlanalyse

Dauchschmerzen (Dam- Wie oft teten Bauchschmerzen sul? 0 = nie, 1= oin paar Mal pro Monal, 2 = ein paar Mal

pro Woche, 3 - taghch atber nicht den panzen 13 4 - tagiich den ganzen 1ag
bezogen)

Kognition [0 «  Gibtes Konzentrationsprobleme, Cedicthinisprobleme. Crienticrungsprobleme ode
sogenannter Hrain Fog? 0 - nem: 1+ Atwas 2 - Ziemiich 3 - Stanc 4 - sahr stark

DOslere Stmmungen | g Gibt 5 dustere order depressive Stimmungen? 0= nie. 1 = manchimml 2 = wernger ais dic
Haifte der Zedl 3 = metu als die Haille der Zed 4 = die metste Zoil, § = mimet

Stress Gt €5 elnen emonten Stesspegel? 0 = nig; 1 = manchmal. 2 = weniger als die |aine der
P Zad, 3= mehr ais de | lame der Zell. 4 = g meiste Zek; S = immer

Angstich/angespannt Gibt 3 Angst? 0 = fle: 1 = manchmal. 2 = wenigar als die Haine der Zelt, 3 = mahr als die
: Haie der Zeit 4 = meistens; 5 = immer.

Ermidung ‘ We stark war die Mudigket/=rschoptung in den letrten Wochen? 0 - Symptom micht
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Microbiome
Center

Der Arzt gibt individuelle Patientendaten ein und
erhalt einen personalisierten Vorschlag

© O s a

Heschwerden Meazinscher Hintergranag L ahordetund Vorschiag anzeigen

Sie konnen alle
relevanten
Informationen
eingeben:

Medizinischer Hintergrund fr| Dennis TestGebruikerTweeHonderdVijf

3180 Hat der Patient Beschwerden, die aufl SIBO hindeulen 2.5, Blahungen, Maldigestion
tethaihger Stuhl, kieboger Stuhl? O - gar nicht. 1 - lexhter Himvels, 7 - massiger

TOe siediung) Hinwers: 3 - starker Hinwess, 4 -« schwer

1BS (Reizganmsynerom) Leide! der Patient an 1BS (Reizdarmsyndiom)? 0 = nein. 1 =ja, leichl. 2 = @, schwer.

1. Beschwerden

Morbus Crohn Hat der Patient Morbus Crohn? O = nein; 1 = ja, In Remission; 2 = ja, aktive Pnase

Colitis ukcetosa Hat der Patient CoMis icerosa? 0 - nem; 1 3, In Remsssion. 2 - 3, aktive Phase

Medizinischer
Hintergrund

Divertikuitis Hal der Patient Divertikulitis? 0 = nein, 1= @, in Remission, 2 = @, leichte Beschwerden
3 =@ starke Beschwerden | 4 = ja. schiwere Beschwerden
Hat der Patient vor kurzem Antibiotika eingenommen? § = nedn; 1 = vor Zwel Dis sechs
Monalen, 2 = vor weniger als zwel Menalen,

Ergebnisse der
Stuhlanalyse

Chema/Stranenteraple Hat sich der Patlent im letzten Jahr einer Cheme- oder Strahientherapie unterzogen? 0 =
nein. 1=a

Felticber Hat der Patient eine Feftiebererkrankung? 0 - nein; 1 - Frubstadum 2 - 3

Leberzimose Hal der Patient cine Leberzinthose? 0 = gar nichl, 1 = leichie Anzeichen, 2 = massige
Anzeichen, 3 = starke Anzeichen, 4 = schwere

Metabossche Dysfunktion Gibt es Hinweise aul Insulintesisienz und syslemschie Low-Crade Enlzindung? 0 =
uberhiaupt micht. 1 = gewisse Evidenz (2.8. gewisser Vierdach! aul metaboksches Syndrom
/ Votliegen einer chronischen Erkiankung), 2 = massige Evidenz (2. B. cindeutige
Metkmale des melabolischen Syndioms /[ VerBegen ciner Erkrankuny), 2 = starke Evidenz
{2 B Diabeles Typ 2 Patien!)
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Microbiome
Center

Der Arzt gibt individuelle Patientendaten ein und
erhalt einen personalisierten Vorschlag

& @ O :

Deschwerden Meainischer Hintergrund Labordetund Vorschlag anzeiges

Sie konnen alle
relevanten
Informationen
eingeben:

»
Laborbefund fir Dennis TestGebruikerDertien Verfugbare Biovis-Befunde anzeigen  Einloggen bei Biovis fur (mehr) Befu

Diversitat [ Der Wert der Diversitat im Hetund

Dysbiose-index Wie hoch sl die dysbiosc-index im Befund?

Hutyrat Mangell | Sind die Dutyraatblidner reduzien? 0 = nein; 1= ein bisschen; 2 = ja, ceutich, 3 = starkj

teduzivrl, 4 = sch stark redugiert
Bulyratbildner

Beschwerden

{Potenteli) patnogens Sind (Potentiell) pathogene Bakterien emMont? 0 = nein. 1= ganz wenig, 2 = ja, deutich. 3

= slark ethdht, 4 = selw stark ethdnl,
Bakicrien

Medizinischer
Hintergrund

Oxalat abbauende Sind die Oxalat-abdauende Bakienen reguzien? 0 = nein; 1 = ein bisschen; 2 = ja,
- = deutlich, 3 = stark 1eduziert. 4 = selu stk reduziont.

Bakierien (nur im Maxi-

Fakel)

Mk [ Sind S (A mucniphiia) reduzen? O -« nem; 1 - ein
bisschen. 2 = 2, deutlich, 2 = slark reduzier. 4 = sehr s1ark reduzien

Mykobiom. 1elevante Hefen Zexgt das Mykobiom erhonte Haten” 0 - nein: 1+ &in bisschen; 2 - emeblich: 3 -+ stark
erhant 4 - sehr stark ethoht

Ergebnisse der
Stuhlanalyse

Farasiten | Wurden Parasiten gefunden? 0 = nein, 1 = ganz wenig, 2 = erheblich. 2 = stark erhéhl 4 =
b geby stark erbohl.

Entzongung [ Ethohile Entzundungsaktivilal der Darmawand? Hinweise hiedUr sind eihichle Calprolectin-
oder sigA-Wesle und in geringererm MaBe Alpha-1-Antilrypsin, 0 = nein, 1= cin baumy
D R VAL S PR WA EP O P AT

Vermindenes sskretonsches Ist sigA reduzien? 0 = nein: 1= ein disschen; 2 = [a, deutiich; 3 = stark reduziert. 4 = sehr
stark reduzien.

Immunglobulin A (sigA)

Dammpermeabiltat ist die Permeabilitat des Darmes ermont? 2.6. Zonulin, Histamin, Alfa-1-Antitripsin oder
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Die Beratungs-Hilfe enthalten eine einfache

Microbiome
Center

Moglichkeit, die Metabolomdaten zu nutzen

SOfY ST eNGhe

EMonte EnZincungsaanital ger Danmeand? HMinwese Nty snd ematte Calprotecan.
oder sigA-Werte und In germgeram MaGe Alpha- t-Anamypsin. 0 = nam. { = 2 Disschen.
2+ R deutichy 3« S SMORE 4 « Sefnr Stam avndnt

K SIGA requneT? O = fen | = 2 Desschen 2 = 2 Geulicn 3 = S2am redulied £ = Seny
Skark reduzen

15t e Permeadiit des Dammes ananf? 28 Zooulin, Histamin, AllS- 1 ARBIpSsn odes
Mange! 3n Adopimanses meonphia 0 = non 1 = o0 Dsschen: 2 = @, deulich; 3 = siark
ertdht & = sefbr stak erhont

Hat der Pasant ene Gitansansaniar? ndikatonen S amonte Spegel von Ann-Glacn-
oder ANt TrARSQIUISMINGSE ANTRGIDEN O0Er &ne Kinische Dagose oder Hinwese aus
der Ararnese. ) = hetne erhohle © 1 = begrengtem Umiang. 2 =
S —

Liagt in der Metabolomanalyse ein emoher Histaminspegel vor? 0 = Keine Erohung, 1=
on bisschen; 2 = Erhohung, 3 = starke Erhohung: 4 = sohr starke EmMobung

Liegt in der Metadoiomanalyse ein emiedrigler Serotonmsplegel vor? 0 = keine
Emedngung, 1= en bisschen, 7 = Envedigh, 3 = stark smsdngt, & = sehr stark
emEangt

Lagt in der Metabolomanatyse ein emotier Sercioninspeegel vor? 0 = Kelne Emenung. 1
= ein Disschen, 2 = Erhdhung, 3= starke Erohung, 4 = sehr starke Erhonung

Liegt m der Motabolomanatyse ein emietdrgter GABA-spiogel vor? 0 = knine Emiodrigong,
1= em bsschen, 2= Emiedngl, 3 = stan smiengl 4 = seiv stark emesdng!

Liegen In dar Mesabolomanalyse emahte toxsche Metaboli2n voi? 0 = Kene Ermohung; 1
= gin bisschen. 2 = Erhahung, 3 = starke Eriohung, 4 = sehr starke Erhohung

Liagl i deér Melabolomanatyse sin Ungieichgenicht des ANR Ageastan vor? Dies kann
auftreten Del erntedniglem IPA, IAA IAK, Indof oder ILA, erhdntem Tryptamin odes
Wynureansaure, oder In genngeram Male Del erniedngltem Trypramin ooer Kynusensaure 0
= kein Ungleichgenicht. 1 = ein bisschen, 2 = Ungieichgewicht; 3 = starks
Ungleichgewicht. 4 = sehe starke Ungleichgesscht J

Rekzdan relevante Metabolls o
Histamn 08 ol <5
Tryptophan 139 pmalt > 148 Entzincung
Sarotonin 34 wmol 05-45
GABA 3 ol > 60 o
 Aminosguren (Vorstufen) . I mergicousn A (SIGA)
Tryptophan 13,0 Yt >145 D
P - » 50 [ Cammpermedits
28 ol >3 I
Tryptamin 0,61 pmol/l 0,05-19,99
Indoxylsulfat 3,25 pmol/l <02
p-Cresol Sulfat 8,92 pmol/l <15
Kynureninsaure 3,59 pmol/l 0,1-749
Summenparameter
Toxin- Score 20 Index <3
1,94 pmol/l >35 q
Indol-3-Essigsaure (IAA) 14,4 pmol/l >32
Indolaldehyd (IAld) 0,49 pmol/l >035 [N Ermeora.
Tryptamin 0,61 pmol/l 0,05-19,99
Indol 772 pmol >co Erhonte toxische
Indollaktat (ILA) 1,50 pmol/l >14 :mmomn s
Kynureninséure 3,59 pmol/l 0,1-7.49 m ey -
Summenparameter
AHR-Score 78 % >s0 [
3,2 Ratio 2-20 R
Desoxycholsaure (DCA) 627 pmol/l 175-2500 D
Zytotoxische / protektive GS** 59,21 Ratio <67
**DCA/UDCA
Gesamtsumme Gallensauren 1035 pmol/l 630-4125 [T
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Der Arzt gibt individuelle Patientendaten ein und @ i
erhalt einen personalisierten Vorschlag

NELZ W

Der Algorithmus berechnet

einen Vorschlag mit O —O0— -©- —0O
Zutaten, die fiir diese - — —
Person am besten passen. &
Enthalt:

 Kontraindikationen

Alternativen
Beweiswert

Patientenbewertung

Informationen nach
Zutat
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Nicht eine Zutat pro Indikation, sondern eine
Kombination mehrerer Inhaltsstoffe, die auf dieselben
und unterschiedlichen Indikationen wirken

Rezeptvorschlag Wegen dieser Werten

6 gid
3 gid
3 g
1 g/
1 g
1 g/

PHGE Il Bauchschmerzen (Darm-bezogen}hl

= SIBO (Dinndarmfehibesiediung) g §

Bifidobacterium lactis HNO19 s *

Bauchschmerzen (Darm-bezogen) l
. =]

E. coli MC231 = Infektionen des Respirationstraktes l

= Vallegsfuhl g §

= Divertikulitis [ §

Bifidobacterium adolescentis SHOO0T s

L. acidophilus LAQ2 » (xalat-abbauvende Bakterien (nur im Maxi-Paket) El
» (Potentiell) pathogene Bakterien aﬂ

Akkermansia muciniphila, pasteurisiertes * Muzinbildung/Schieimhautbarriere (g |

b Alternativen (4)

» Kontraindikationen (3)

Der Inhalt dieses Dokuments ist Eigentum des Microbiome Center und wird als vertraulich eingestuft. Weder das Dokument noch Teile davon diirfen ohne
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Microbiome
Center

Durch die Einbeziehung aller Indikationen entsteht
ein Netzwerk von Effekten @

Bauch-
schmerzen

Atemwegs-

Bifidobacterium infektionen

lactis HNO19

Muzin-

i
E. coliMC231 bildung

Erniedrigtes

GABA
B. adolescentis

SHOO1

L. acidophilus
LAO2

pathogene
Bakterien

Akkermansia - )
muciniphila \/ollegefuhl
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Center

Schlussfolgerungen

Metaboliten liefern weitere Informationen

Spezifische Metabolite haben spezifische
gesundheitliche Auswirkungen

Die Nutzung von Erkenntnissen uber ein
Ungleichgewicht der Metaboliten fuhrt zu
gezielteren Behandlungen

Spezifische Prabiotika und Probiotika wirken

auf bestimmte Metabolitenungleichgewichte

Zum Beispiel konnen bestimmte Stamme
GABA produzieren, andere Indolderivate

Die Beratungshilfe des Microbiome Center

Vielen Dank fur Ihre
: Aufmerksamkeit!




Vereinbaren Sie eine Demo

oder @ Microbiome
_ Center
Starten Sie jetzt kostenlos auf unserer
Behandlungsplattform

1.000+ >10
Arzte / Liander
Therapeuten
/Mbchten Sie mehr wissen? Anmeldung fiir Anmeldung fiir einen
Kontakt, oder eine Demo einen Arzt-Account Heilpraktiker-Account

20.000+ 72 %

Patienten Positive Wirkung
erfahren

https://microbiome-center.nl/de/ https://microbiome-center.nl/de/
arzt-account-beurs/ assistent-account-beurs/
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