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Schlussfolgerungen

1. Butyrat ist ein bakterieller
Metabolit, der fiir unsere
Gesundheit entscheidend ist

2. Es hat sowohl lokale als auch
systemische Auswirkungen

3. Die Werte sind bei PAIS-
Patienten sehr niedrig

4. Niedrige Werte konnen mit
verschiedenen Ansatzen
behandelt werden

Microbiome
Center

Effective agains obesity

obesity prevention -
energy homeostasis

fat oxidation -
lipid reduction

baody wesght centrol d
adipocyte size reduction

inflammation reduction

Insulin regulation

visceral fat reduction

improved insulin sensitivity

- |
. W —
Anti-tumor properties -
o promates tumor cell spoptosis

o reduces tumor-associsted inflammation
o regulates Wnt/[-catenin pathway

-

Butyrate's multiple positive
effects on the body

Systemic health
« Improves cardiovascular health
« mitigates cheonic kidney disease effects
« erhances neuranal function n the gut

A

Immune modulstion
o reduced inflarmation -
* regulates cytokine production
» enhances Tref cell function e

o Stimulates IgA secretion —

-inflammatory effects
o inhibéts NF-xB actwity
» reduces macrophage
\ hyperresponsiveness
/ * suppresses pro-inflammatory
aytokines (TNF-a, IL-6)

Neuroprotective effect
* gut-bran axis medulation
o neuroprotection

Metabolic benefits
* onhances anergy
metabolism
o reduces lipid deposition
« medulates oxdative stress

histona acetylation regulation

maood and behavior modulation (.9, autism, stress
response)

potential m neurological disorders (Parknson’s,
alzhelmer’s, Buntington's, #tc )

memory and cognitive function imorovement
reduction of neuroinflammation

activation of GPCRs (FFAR2, FFARY, GPR10%a)
anhanced brain defense mechanisms (via
madulaticn of macrophages and cytokine
preduction)

newroandoecrine signaling enhancernent

mfuence on gena axpression in microgha and
hippocampus

reduction of apoptosis in neuronal cells

regulation of dopamine levels in Parkinscn's disease
neuroepigenatic effects through dietary butyrate
higher efficacy wath direct butyrate supplementation

Gut health
* maintains gut ricrobiota diversity
* strengthens gut barrier
* SUPPOrt MuCoeal protection
o promotes epitheksl cell renewsl

1. Kalkan, A. E. et al. Nahrstoffe.17,.1305. (2025)
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Drei Ansatze zur Behandlung von niedrigem (%) Microbiome
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Prebiotic fibers
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Produktion durch Commensals

a Most monosaccharides
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Bifidobacterium
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« Kurzkettige Fettsduren (SCFA) Typen':
« Acetat (am haufigsten: 60 %)
« Propionat (20 %)
« Butyrat (20 %)

» Hergestellt durch Fermentation von Ballaststoffen
und Zuckern

« Die Anzahl der Taxa, die enzymatische Fahigkeiten
aufweisen, unterscheidet sich je nach Weg sehr
stark

1. Parada Venegas, D. et al. Vorne. Immunol 10,. (2019)
2. Van-Wehle, T. et al.npj Biofilms Microbiomes.10,.63. (2024)
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Produktion durch Commen_sals
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___ Non digestible CHO >
Formate cmodnq
or
H2+ CO2
Oxalacetate «— Pyruvate ___<
- Wege': A Acetyl-CoA Acetate

« Butyrat: 2 Hauptwege i

° H . Butyrogenic

Propionat: 3 Bahnen, 2 -
Hauptwege . Butyryl-CoA
« Acetat: 2 Hauptwege ¥ v
Propanediol Succinate / Lactate |
1 : Butyryl-P ‘ Acetyl-CoA
. 4
o>
Lactate to propionate |
cross-feeding
1. Rios-Covidn, D. et al. Mikrobiol-
Front.7,.185. (2016)
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ailbioﬁka: Nicht alle Fasern sind gleich (1 /2)‘{';) Microbiome

Blank control [

Fructo-oligosaccharide - 3 I

Inulin; medium-chain * |

Inulin; long-chain - B2 I
Carrot fibre + L =
XOS; maize-derived - I E3
XOS:; almond shell-derived A I *
Partially hydrolysed guar gum - I

Sugarcane bagasse I

Acacia gum A I

Methyleellulose |
Hi-Maize 260 | E
Hi-Maize 1043 4 |
Acetylated resistant starch 2 + | E

Butyrylated resistant starch 2 - [

Resistant starch 4 [

0 25 50
SCFA proportions (percentage of total)

~J
w
8-

Fig. 2. SCFA proportions for acetate, propionate, butyrate and other (isobutyrate, isovalerate, valerate and caproate), as a proportion of total SCFA concentrations,
across fibres investigated following fermentation. Values shown represent the mean SCFA proportions across three replicate experiments conducted using samples
provided by three independent participants. Differences between fibres were evaluated using one-way ANOVA, * Significant differences (P < 0-05; Fisher’s least sig-
nificant difference) between fibres and the blank control for acetate and butyrate proportions. XOS, xylo-oligosaccharide. [T, Butyrate; [T], acetate; [@, propionate;
. other.

1. Also, D. et al. British Journal of Nufrition.126,.208-218. (2021)
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1. Fehlbaum, S. et al. IJMS.19,.3097.(2018)
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Change in Butyrate Production by Fecal Donor
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1. Teichmann, J. et al. Vorne. Microbiol.12,. (2021)
2. Simonelli, N. et al.
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rabiotika: Grunde fur Unterschiede: (¥4) Microbiome
Zusammensetzung individuell,

A

Bacteroides spp. Roseburia spp.
R. bromii F. prausnitzii Blautia spp.
Roseburia spp. Roseburia spp. E. hallii Bacteroides spp.
Bacteroides spp. S. variabile C. bolteae C. eutactus
D. longicatena F. saccharivorans Bacteroides spp.
E. ventriosum arabinoxylan ectins E. ventriosum C. eutactus
o gm“ns Tor 3o F. prausnitzii
Roseburia spp. Hm F. saccharivorans
A. hadrus D. longicatena
Bifidobacterium spp. | yruvate Blautsla ;p;;”
. ha
lactate E. ""”” \ .
A. hadrus oxalo- 1,2-propanediol m
uti .
arabinoxylan — < bifid shunt acetate
aid + Bovtercides Bacteroides spp.
Bfﬂdobécterrum SpPp. acetate a cetyl-Co A spp.
o-glucans ) Blautia spp.

acetyl-CoA

Roseburia spp.
F. prausnitzii
E. hallii
A. hadrus

butyryl-P
1C. eutactus

1. Reichardt, N. et al. Das ISME-Journal. (2017)
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©rabiotika: PHGG ist ein guter Butyraisﬁmula’rq@ Microbiome
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FIG. 4. Butyric acid production from various sources.

1. Pylkas, A. M. et al. Journal of Medicinal Food. (2005)
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Beispiel Fall 1

IBS- und Produzenten mit
niedrigem Butyrat

W
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Casus lage butyraatvormers () Blcroblome

Julia, 1978

* Chronische gastrointestinale Beschwerden, die seit etwa 4 Jahren bestehen, passend zu einem reizbaren Darm mit
Uberwiegend Durchfall (IBS-D)

* Ausgepragte Ermidung / verminderte Lastkapazitat

* Laktoseintoleranz bestatigt durch Laktoseatemtest

» Strikte Laktoserestriktion, aber anhaltende Symptome trotz allem

» Koloskopie ohne Auffalligkeiten (Ausschluss struktureller Darmpathologie)

Geschichte:

* Notaufnahme mit Narben 2012, Appendektomie

Lebensstil / Erndhrung:

« Uberwiegend ganze, gemiisreiche Lebensmittel, wenig Obst, keine Erfrischungsgetridnke oder Alkohol

» Korperliche Aktivitat, Ausdauerathlet

Microbioomanalyse juli 2024:
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Therapie:
« Basierend auf der mikrobiologischen Stuhlanalyse " R
begann ich mﬂ;_emer E|nze|therap|e mit MyOwnBlend, Magistral-Preparat 2 Monaten (oral) ProTag | Gesamt
MyOwnBlend uber 8 Wochen s e
e Zusatzlich wird die manuelle Behandlung der A
Kaiserschnittnarbe, Kontrolle und Erneuerung von L plantarum -8 2 120
Mikronahrstoffen durchgeftihrt -
Bifidobacterium lactis HNO19 3 180
Be I 00 p g Lactiplantibacillus plantarum DR7 2 120
* Nach etwa 6 Wochen eine schwere, Baclus coagulansUniue -2 | e
grippeahnliche Infektion, laut dem Patienten - )
SChWE rW|egender als ZUVOI’ Akkermansia muciniphila, pasteurisiertes 1 60
Zu diesem Zeitpunkt erhdhte sich die psychische Gesamt 15 | 00

Belastung, aber bereits die korperliche
Stabilisierung der Darmbeschwerden

* Weitere 8 Wochen MyOwnBlend zur weiteren
Stabilisierung
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Ergebnis:
 November 2024: Keine Durchfallbeschwerden mehr

» Erhohungvon Energie und Lastkapazitat (Marathon 2025)

Aktueller Status:
e Deutlich verbesserter Gesamtzustand
 (ute gastrointestinale Stabilitat

* Angesichts des enormen Fortschritts haben Patient und Behandler sich entschieden, keinen erneuten
Test durchzufuhren

Der Inhalt dieses Dokuments ist Eigentum des Microbiome Center und wird als vertraulich eingestuft. Weder das Dokument noch Teile davon diirfen
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Butyrat in PAIS
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Long COVID und Dysbiose:
reduzierte Butyratproduzenten

;,,SL, p

Gut Microbiome Dysbiosis

Bacteroides
Flavonifractor
Ruminococcus gnavus

Bifidobacterium
Dorea

( Faecalibacterium prausnitzii

via gut-organ axis

\J J A
e, LM

\

Post-Acute COVID-19 Syndrome (PACS)

Respiratory
Cardiovascular
Gastrointestinal
Psychiatric
Cognitive
Musculoskeletal
Dermatological
Fatigue
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Lau RI, Su Q, Ng SC. Long COVID und
Darmmikrobiom: Einblicke in
Pathogenese und Therapeutik.
Darmmikroben. 2025
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Long COVID: niedrige SCFAs (L) Microblome

Die Produktion von SCFA ist bei Long-Covid niedrig

Recovery

Hospitalization = Faecalibacterium prausnitzii

l Microbial functions: Prolonged impairment
» Short-chain fatty acids biosynthesis @ Short-chain fatty acids \,
é IL-10 4 * L-isoleucine biosynthesis ¥ L-isoleucine

Plasma-+ CXCL10 A ho Ry 1 Metabolites:
CRP A \{“ Short-chain fatty acids
L-isoleucine »L

EEERR R A S

COVID-19

Disease severity 4

[oldolcllale

Fen Zhang et al., Verl&ngerte Beeinfrdchtigung
von kurzkettigen FettsGuren und L-Isoleucin-
Biosynthese im Darmmikrobiom bei COVID-19-
Patienten. Gastroenterologie
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ME/CFS: niedrige SCFAs! (y2) Microbiome

Myalgic Encephalomyelitis / Chronic Fatigue Syndrome

(, Faecalibacterium prausnitzii v

N Eubacterium rectale

- Escherichia coll —
Ruminoccocus gnavus f

W Clostridium bolteae f

1. Guo, C. et al. Zellwirt & Mikrobe.31,.288-304.e8.

- -
Gut Microbiome (2023)
wom F prausnitzii
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Hinweis: Butyrat schutzt vor y2) Hicroblome
schweren Infektionskrankheiten!

A HEIUS cohon B

50— B~ I High butyrate-produces abundance

3 rtermediate butyrate-producer abuodance
I Low butyrate-producer sbundance

[
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.—I'_"J‘
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i+ 2
’:_/_,J_,r‘ Continuous: pe=0013
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80 8+
°
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™~ _ ,—-—’_”_/J

40+

Butyrate-producing bacteria (%)
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1
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=) = Low vs highe p=0-055
o

T T T T T

FINRISK particigants 0 1 2 3 4 5 b 1. Kullberg, R. F. J. et al. Der Lancet-Mikrobe.5.,.
(n=6451} Years since sample collection (2024)
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Ecosystem-supporting
probiotics
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LN ' 4
? Butyrate-producing

probiotics
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€Das Mikrobiom-Okosystem beeinflussen &)

Microbiome
Center

, um die Butyratproduktion zu steigern

=
- -
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VVerschiedene Mechanismen
beeinflussen indirekt die
Butyratproduktion, unter anderem
uber™:

* Kreuzfutterung

* Produktion und Ausscheidung
von Vitaminen und anderen
Nahrstoffen

» Veranderung der
Zusammensetzung des
Mikrobioms durch Konkurrenz,
Bakteriocine, Netzwerkeffekte
USW.
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Propionate  sugars But}rate,vitalz
g \ /

A.
soehngenii

1.
2.

1,2-PDO: 1,2-Propandiol

van Deuren, T. et al. Obesity Reviews.n/a,.e13498. (2022)
Belzer, C. et al. mBio 8, e00770-17 (2017)
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© Einfluss des Mikrobiom-Okosystems (§2) Microbiome
Bifidobacterium adolescentis SHOO1

B. adolescentis ist bekannt als Kreuzfresser von F.
prausnitzii (dem haufigsten Butyratproduzenten in
unserem Darm)’

8hr

F. prausnitzii Pt B. adolescentis Coculture

g 18 1 18 1 18 1
E
g 13 - 13 13 4
=
S 8- 8 8 -
—
S
el ol e ol o
=
° L
O 2 - =2 - ay -

Formate Acetate Butyrate Lactate Formate Acetate Butyrate Lactate Formate Acetate Butyrate Lactate

1. Rios-Covian, D. et al. FEMS Mikrobiologie-Briefe.362,.fnv176. (2015)
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© Einfluss auf das Mikrobiom-Okosystem (L) Microblome
Bifidobacterium longum ES1

Placebo HTES1
— ASV142[6]Ciostridium disporicum/C, saudiense
ASV201[6]Anaerotaenia torta
B. Longum ES1 erhoht - ASV319(5]Anaerovoracaceae Family XIll_AD3011_group
ebenfalls F. prausnitzii, aber g . ¥ AoVEpre RnacTaoucn el
. * * ASV10([6])Faecalibacterium prausnitzii
nicht (nur) als Cross- # ASV37[6]Blautia obeum
Feeder, da er in dieser * # ASV5(6]Blautia wexlerae
StUdie hltzegetotet (also # ASV59[6]Anaerobutyricum hallii
i ;

pOSthOtISCh) war. DIES [ * * | ASV6[6]Faecalibacterium prausnitzii
zeigt, wie die Modulation — m lense

A ; f ASV8([6]Romboutsia timonensis
des Okosystem.s die & - R - . . B f
Butyratproduktion $ s s $ $ L
steigern kann ¥ ¥ ¥ 3 3 3 logFC

2 2 2 S 2 S -

1. Naghibi, M. et al. Nahrstoffe.16,.3952. (2024)
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1.

Einfluss auf das Mikrobiom-Okosystem

Center

- die vielen Wirkungen von Probiotika

Khalighi, A. et al.in. Probiotika und Prabiotika in der
menschlichen Erndhrung und Gesundheit. (IntechOpen,
2016)

1. Competition for nutrients

and prebiotics C% ‘ » 4. Direct antagonism
‘P v Q.C%O

=,
q o &,;v W/U\OH Vitamins PA-’ ;%i ;

2. Bioconversions 3. Production of .

growth substrates COSL Q?\
y ik , A

8. Immune i
stimulation
2 7. Reduction of inflammation Yoo
5. Competitive v
exclusion .
§. Barwier 1 Neutrophil recruitment
function ot TV CUSRS
X o SR . Colitis

I;”i:: ‘: F&
o

Enhanced innate immunity
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© Einfluss auf das Mikrobiom-Okosystem

Saccharomyces boulardii CNCM-1-1079

100 4

80 1

601

20.'/

14th day symptom 14th day First month First month
microscopy symptoms microscopy
B S.boulardil M Metronidazole [ without treatment

Fig. 1 Cure rate for clinical findings and parasitological examinations

between study groups on the 14th day and first month

Hemmt Parasiten (Entameba
histolytica, Blastocystis hominis,

Giardia lamblig)1-3

Dinleyici, E. C. et al. Am. J. Trop. Med. Hyg. 80, 953-955 (2009) 6.

Dinleyici, E. C. et al. Parasitol. Res. 108, 541-545 (2011)

Besirbellioglu, B. A. et al. Scandinavian Journal of Infectious Diseases 38, 479—

481 (2006)

Szajewska, H. et al. Alimentdre Pharmakologie & Therapeutik 41, 1237-1245

(2015)

8. boulardil Control Risk ratlo Risk ratio Risk of blas
Study or subgroup  Events Total Events Total Weight M~M, Random, 95% CI M-H, Handom, 95% CI ABCDE
1.1.1 Eradication in children
Hurdue 2008 a5 48 34 42 101% 1.16 (0,98, 1.36) f—— ®2287
Zhao 2014 102 120 91 120 17.1% 1.12[0.99, 1.27) poo—" 77007
Subtotal (95% CI) 168 162 27.2% 1.13 (1,03, 1.25) -
Total events 147 125
Heterogeneity: v = 0.00; x* = 0,10, df = 1 (P = 0.75); /* = 0%
Taest tor overall effect: £=2.48 (P=0.01)
1.1.2 Eradication In adults
Cindoruk 2007 4 62 a7 62 40% 1.19(0.92, 1.54] —_— ®1087
Cremonin| 2002 17 20 16 20 3.3% 1.06 (0,80, 1.41) N ®oe0?
Gao 2012 34 45 28 45 34% 1.21(0.92, 1.61) o 22007
Kyrlakos 2013 30 " 20 39 21% 1.43 [1.00, 2.04] 7027
Lee 2011 73 107 80 116 8.6% 0.99 [0.83, 1.18] O —" 29227
Song 2010 264 330 297 331 361% 1.12(1.02,1.22] - ®7087
Zoja)i 2013 70 80 65 B0 151% 1.08 (0.94, 1.29) ofpmi 27087
Subtotal (95% CI) 685 693 72.8% 1.11[1.04, 1.18) *
Total events 532 483
Heterogeneity: t* = 0.00; x* = 4.51, df = 6 (P = 0.61); * = 0%
Tast for overall effect: Z=3.24 (P = 0.001)
Total (85% CI) 853 855 100.0% 111 [1.06,1.17) K3
Total avents 679 608
Hoterogeneity: 12 « 0.00; x* « 4.75, df « B (P« 0.78); I « 0% + + + [
Test for overall elfect; Z = 4,06 (P < 0.0001) 05 07 1 16 2

Test for subgroup differences: x* « 0.18, df « 1 (P = 0.67), I* « 0%

Risk of bias lagand
(A) Random sequence generation (selection bias)
(B) All 1 concealment (selk 1 bias)

(C) Blinding (performance blas and detection bias)
(D) Incomplete outcome data (attrition bias)

(E) Selective raporting (reporing bias)

Favors control  Favors S. boulardil

Figure 1| Primary outcome: Effect of Saccharomyces boulardii (SB) on Helicobacter pylori eradication rates,

Hemmt Helicobacter pylori*

848. (2008)

Garcia Vilela, E. et al. Skandinavische Zeitschrift fir Gastroenterologie.43,.842—
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Microbiome
Center

Beispiel Fall 2

Morbus Crohn und Produzenten
mit niedrigem Butyrate
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Case M. Crohn und Eformere mit niedrigem Butyrat t@ pEcrubioio

Guido, 2011
* Morbus M. Crohn mit sehr hohem Kalkprotektion, viele Beschwerden

 Seit drei Jahren mit Gelenkentzundung hat das CRP zugenommen, zunachst wurde bei jugendlicher
Rheuma gedacht.

« Ubelkeit, kein Appetit, habe in den letzten 3 Monaten 10 Kilo abgenommen
« Verteidigung: Durchfall, viele unverdaute Uberreste
* Wenig Energie, keine Konzentration, kann nicht trainieren

 Biologische Mittel begannen, aber die Wirkung war nicht ausreichend

* Mikrobiom-Analyse Februar 2025
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Microbiome
Casus M. Crohn Center

Code Element Dagdosering
Mo02 MyOwnBlend, magistrale bereiding 2 maanden (oraal)
BB021 Bacillus coagulans Unigue [5-2 2
BBOG1 Bifidobacterium lactis HN019 2
M \/OW n B | en d BBO22 Enterococcus faecium + Bacillus subtilis 1
BBO28 L. plantarum P-& 1
BBO27 L. rhamnosus SP1 1
BBOTS Lacticaseibacillus paracasei Lpc-37 1
BEO29 PHGG 5
BEOSE 5. Boulardii CNCM-I-1079 2
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Casus M. Crohn @ Microbiome

Center

* Ergebnis
 Von Februar bis Juli war ich nicht mehr krank, der Stuhl stabiler und mehr Energie, habe zugenommen
* Juli-Epididymitis erfordert Antibiotika, danach erneut eine Dysregulation

 Ich habe im September mit der Schule begonnen, es lief gut, habe auf eigene Initiative angefangen, biologische
Medikamente schrittweise abzuschaffen und MOB war fertig

* Vervolg:
* Nov, Stuhl wieder unruhig, Energie immer noch gut

* Biologische Medikamente und Mob-Medikamente neu starten, danach wird es wieder besser.
* Hertest Januar 2026
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Seit 1963 auf dem japanischen Markt als Medizin Slololalololololalale
Die Stamme wirken symbiotisch und fuhren zu einer in situ| i we $87] oo %m— s
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* Beispielhaft durch den Effekt dieses Bausteins auf i -/ét N /

Colitis ulcerosa“®

» Fur diesen Baustein gibt es auch Hinweise fur:
* Entzindungshemmende Wirkung*’#
* Infektioser Durchfall’-8

« Datenanalyse: positiver Effekt bei Patienten mit Allergie.

* Typische Anwendung: Entziindung mit geringer Butyrat-
Produktionskapazitat.
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Figure 2. Synergistic effect of different prebiotic dietary fiber supplementation as a carbon source on Clostridium
butyricum bacterial stain for enhanced butyrate production during in-vitro fermentation. (a) bacterial growth (ODsso),
(b) variation in pH of basal medium, and (c) butyrate production. [Statistical significance: p < 0.05]

1. Matsumiya, Y. et al. Funktionelle Lebensmittel in Gesundheit und Krankheit
— Online ISSN: 2160-3855; Print ISSN: 2378-7007.14, .455-469. (2024)
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INTERVENTION STUDIES: KEY FINDINGS

autyrat-produzierende Probiotika werden @

kommen:
HEALTH EFFECTS OF CHRISTENSENELLA MINUTA: A NEXT-GENERATION PROBIOTIC

From a human trial
(Data adapted from exemplary pilot intervention)
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Beispiel Fall 3

Harnwegsinfektions- und
Produzenten mit niedrigem
Butyrat
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Case-Harnwegsinfektionen und Bildungsharte mit @ Micrabiome
niedrigem Butyrate Center

Bernstein, 1996

» Wiederkehrende Harnwegsinfektionen, in den letzten 2 Jahren auch Pyelonephritis, oft Antibiotika
(einschlieBlich Probiotika)

* Geschichte:
» Lyme-Borreliose, fur die verschiedene Behandlungen im Ausland verwendet werden
* Endometriose
 Sinustachycardie

* Fam: viele Autoimmunerkrankungen
* Definitiv: taglich, manchmal Durchfall, sehr aufgeblaht und vorgewaolbter Bauch.

* Ernahrung: Ich arbeite seit 12 Jahren daran, hatte eine ganzheitliche naturliche Ernahrungsberaterin, sie
weild genau, was sie essen darf und was nicht. Ich habe auch einen IgG-Test gemacht. Uberempfindlich
gegenuber Gluten- und Milchprotein.

* Microbioomanalyse augustus 2024
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MyOwnBlend, magistrale bereiding onderhoudsrecept (oraal)

MyOwnB lend 2'-Fucosyllactose 3
Bacillus clausii UBBC-07 1
Dlrepair, iberiskomplex et Qurenitr B
L fermentum ME-3 2
L. rhamnosus GG 2
PHGG 4
S. Boulardii CNCM-1-1079 1
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Ergebnis:

* Keine Blasenentziindungen mehr, ich bin sehr zufrieden
damit.

e Der aufgeblahte Bauch ist fast verschwunden, manchmal
noch ein wenig im Zyklus.

* Endgtultig: gut und stabil.

e Die Ernahrung war nicht angepasst, war schon gut.

Vervolg:
 MOB-Wartungsrezept (DJ-Reparatur nicht mehr notwendig)
* Hertest april 2026
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« Butyrat ist ein bakterieller Metabolit, der
fur unsere Gesundheit entscheidend ist

Zusammenfassung:

* Es hat sowohl lokale als auch
systemische Auswirkungen

« Die Werte sind bei PAIS-Patienten sehr
niedrig

* Niedrige Werte kdnnen mit

verschiedenen Ansdtzen behandelt Vielen DCInI( fUI'

werden:

1. Sperzifische Prabiotika/Fasern Ihre .
2. Einfluss auf das Okosystem durch Aufmerksamkeit!
Probiotika

3. Butyrat-produzierende Probiotika
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