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Die verschiedenartigen Krankheiten, welche das AIDS-Syndrom definieren: Pilzbefall der Lunge, der
Schleimhdute, des Gehirns und der inneren Organe und degenerative Verdnderungen in den
Endothelzellen der Blutgefdsse und Lymphbahnen (Kaposi Sarcom), sowie der schwere Verlauf von
endemischen Krankheiten wie TB, Candidiasis, Cryptococcosis, Toxoplasmosis, Mycobacterium
avium, Herpes simplex, Leishmania and Salmonella septicaemia, sind die Folge einer andauernd
ablaufenden Entziindungsreaktion, welche zu einer fortgesetzten Umschaltung im Profil der
Botenstoffe der CD-4 T-Helferzellen (Th1-Th2 switch) fiihrt. Ursachen fiir fortgesetzte
Entziindungsreaktionen sind, neben wiederholten Verletzungen, schmutzigem Wasser, eine
fortgesetzten Beeintridchtigung der Darmschleimhaut (I6chriger Darm) durch Fehlerndhrung
(Eiweissmangel, Ubersiuerung, Uberzuckerung, Verschleimung durch Milchprodukte), allergische
Reaktionen auf Gluten- und histaminhaltige Nahrungsmittel sowie durch praktisch alle heute
gebrauchlichen Antibiotika. Diese fiihren zu bleibenden genetischen Verédnderung in den Bakterien der
Darmflora, was dazu fiihrt, dass diese die Stoffe zum ErschlieBen von Nahrungsbestandteilen, zu
Abwehr von ortsfremden Bakterien, zum Auslésen von korpereignen Abwehrstoffen und fiir die
Bildung des Deckgewebes auf der Darmschleimhaut und den Schutzfilm auf ihm nicht mehr in
ausreichendem Masse bilden konnen. Dies hat zur Folge hat, dass bei einer erhdhten Durchlissigkeit
der Darmschleimhaut Nahrungsbestandteile direkt auf Immunzellen stossen und von diesen als fremde
Erreger (Antigene) betrachtet werden, gegen die sie Antikorper bilden, was eine chronische
Aktivierung von Immunzellen zur Folge hat, bei der die lokale Immuntolleranz und die Kontrolle von
Entzlindungsreaktionen im Darmbereich iiberfordert wird, sodass es dann auch ausserhalb des Darms
zu fortgesetzten Entziindungsreaktionen kommt. Halt dieser Zustand ldngere Zeit an, so kommt es zur
Ausbreitung von Darmbakterien durch die Darmschleimhaut in andere Organe, wo sie krankmachend
wirken, und tiber ihre Abbauprodukte andauernd antigen-prasentierende Zellen (Dendriten) aktivieren,
was dann auch dort zu andauernden Entziindungsreaktionen fiihrt, bei denen die vorher iiberaktivierten
Dendriten schliesslich blockiert werden, so dass auch die Abwehr von Erregern durch Killerzellen und
Fresszellen zum Erliegen kommt. Im Diinndarm vernichten bestimmte Antibiotika ausserdem
ausgesuchte Bakterienstimme, welche als Ausloser fiir die Bildung von Th17 T-Helferzellen
gebraucht werden, die zusammen mit den regulativen T-Zellen (Treg) die Bildung aller CD-4 T-Zellen
steuern was mit der Zeit zu ihrer fortlaufenden Abnahme im gesamten Organismus fiihrt und zu
Autoimmunreaktionen, bei denen es zur Bildung von Antikdrpern gegen Proteine der Zellhiille und
des Zellskeletts von menschlichen Zellen und Bakterien kommt, welche in HIV-Antikdrpertests als
sog. HIV-Antikorper ausgewiesen werden. Die Blockierung der Membran der Mitochondrien und
ihrer Ionenkanéle durch Antibiotika, Schwermetalle und andere Umweltgifte beeintriachtigt
gleichzeitig die Energiebildung in den Zellen (ATPase), fiihrt zur Erschopfung der korpereigenen
Antioxidantien (Glutathion-Molekiile), und beeintrichtigt in der Folge die Bildung von B-Zellen im
Knochenmark sowie die Aktivitit von zirkulierenden T-Zellen. Dies alles fiihrt in der Folge zu einer
Abnahme der Produktion von gasformigen Stickoxiden (NO) in Immunzellen und anderen
Korperzellen. Findet eine solche tiber ldngere Zeit statt, so werden die T-4 Helferzellen vorwiegend
als Zellen mit dem Th2-Profil der Botenstoffe ausgebildet, die nach Kontakt mit B-Zellen, die
Abwehrtatigkeit gegen Bakterien und Toxine durch Antikdrper in Gang bringen, aber nur noch in
geringem Masse als T-4 Helferzellen mit dem Thl-Profil der Botenstoffe, welche Killerzellen zum
Angriff auf Zellen aktivieren, die Pilze, Viren und Mycobakterien in sich tragen, und Fresszellen dazu,
Immunkomplexe aus Antigen und Antikorper abzubauen. Dauert dieser Zustand lédngere Zeit an, so
kommt die Produktion von NO-Gas ganz zum Erliegen und es kommt zu degenerativen Prozessen
(Kaposi’s Sarcom), zu einer verstarkten Reversen Transkription und durch erhdhten Zellzerfall zur
vermehrten Freisetzung jener Proteine des Zellskeletts und der Mitochondrien, die als HIV-Partikel
bezeichnet werden. Gegen Proteine der Zellhiille und des Zellskeletts und gegen eine Vielzahl
unterschiedlichster, bakterieller Antigene werden dabei in erhohtem Masse Antikorper gebildet,
welche in HIV-Antikorper-Tests von einem, in den 1980er Jahren schrittweise festgelegten Wert an,
zum Labor-Befund ,,HIV-positiv* fithren.
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Ein andauernder Abfall der T-4 Helferzellen und eine fortgesetzte Th1-Th2 Umschaltung bei den
Botenstoffen der T-4 Helferzellen entsteht durch:

*  Chemoantibiotika, welche Darmbakterien schadigen, die Stoffe bilden zum Erschliessen von
Nahrungsbestandteilen, zum Vernichten von ortsfremden Bakterien, zum Ausldsen von
Abwehrstoffen des Korpers und fiir die Bildung des Deckgewebes auf der Darmschleimhaut
sowie den Schutzfilm auf ihm. Dies fiihrt zu Verletzungen des Deckgewebes und einer erhdhten
Durchldssigkeit der Darmschleimhaut und in der Folge zum Kontakt von Immunzellen mit
Nahrungsbestandteilen, welche dabei als Antigene betrachtet werden, wobei Immunzellen
andauernd aktiviert werden, so dass eine fortlaufende Entziindungsreaktion entsteht, die nicht
mehr lokal gesteuert werden kann und sich spéter im gesamten Organismus ausbreitet.
Darmbakterien passieren dann die Darmschleimhaut und breiten sich im Organismus aus, wo sie
iiber ihre Abbauprodukte andauernd antigen-prasentierende Zellen (Dendriten) aktivieren, was zu
fortgesetzten Entziindungsreaktionen in verschiedenen Organen fiihrt und schliesslich zur
Blockierung der vorher iiberaktivierten Dendriten, anderer Makrophagen und der Killerzellen.
Durch die Vernichtung von ausgesuchten Darmbakterien im Diinndarm, welche die Bildung von
Th17 Zellen auslosen, die zusammen mit den regulativen T-Zellen (Treg) die Bildung aller T-
Helferzellen steuern, 16sen Antibiotika mit der Zeit eine fortlaufende Abnahme aller T-4
Helferzellen im Organismus aus. Antibiotika blockieren zudem das Enzym Dihydropholat-
reductase, das fiir die Bildung von Tetrahydropholat benéotigt wird, welches wiederum fiir die
Bildung von Glutathion in der Leber gebraucht wird, und fiir die Bildung von Tetrahydrobipterin
(TH 1V), welches fiir die Bildung von NO-Gas benétigt wird, mit dem Killerzellen, Zellen
angreifen, die Pilze, Viren und Mycobakterien in sich tragen.

* Haufig wiederholten Antigenkontakt durch leicht {ibertragbare Krankheiten (vermehrt bei
hdufigem Partnerwechsel und sexuelle Praktiken wie Analverkehr, oder dem Gebrauch von
Spritzen, die zu kleinen Verletzungen fithren), durch schmutziges Trinkwasser und dem
wiederholten Eintritt von Fremdeiweiss in die Blutbahn (u.a. durch Gerinnungseiweisse in
Blutpréparaten und bei ungeschiitzem Analverkehr).

» Durch Fehlernihrung, (Eiweissmangel, Ubersiuerung, Uberzuckerung), Verschleimung durch
Milchprodukte und durch allergische Reaktionen auf Gluten- und histaminhaltige Nahrungsmittel.
durch Antibiotika sowie durch Konservierungsstoffe und Nahrungszusatzstoffe verdndert sich das
Gleichgewicht zwischen gutartigen und krankmachenden Bakterien im Darm, welche dabei
vermehrt Nahrung durch Gérung verwerten und saure Giftstoffe produzieren, welche das
Deckgewebe auf der Darmschleimhaut und die Darmwand angreifen. Dies fiihrt mit der Zeit dazu,
dass diese Giftstoffe und Nahrungsbestandteile die Darmschleimhaut passieren konnen, wo sie auf
die dort in hoher Konzentration vorhandenen Lymphozyten treffen, welche die Bildung von
Antikorper gegen sie auslosen, was ebenso wie die Schiadigung der Darmflora zu einer
andauernden Entziindungsreaktion (Th1-Th2-Switch) fiihrt und zu allergischen Reaktionen, bei
denen es zu fortgesetzten Ausschiittungen des Gewebehormons Histamin kommt, das die
Darmentziindungen, und Autoimmunkrankheiten weiter befordert.

* die Aufnahme von Nitriten durch Inhalation (Poppers), nitritverseuchtes Wasser und
nitritverseuchte Nahrungsmittel (vor allem in Entwicklungslédndern). Nitrite hemmen die Synthese
von Typ-1-Botenstoffen und die Reifung der T-4 Helferzellen Ebenso wie Azathioprin,
Antibiotika, Chemotherapeutika und Fungizide fiihren sie zu einer fortgesetzten Th1-Th2
Umschaltung und damit schliesslich zu Schwellungen und degenerativen Verdnderungen in den
Endothelien von Blutgefdssen in Lymphbahnen (Kaposi’s Sarcom) und in anderen Geweben.

e durch Kontakt mit Schwermetallen (Quecksilber, Aluminium, Blei, Arsen usw.) in der Umwelt, in
verseuchtem Wasser, in Nahrungsmitteln, Zahnfiillungen und Impfstofftriagersubstanzen
(Thiomersal), durch Gifte in Nahrungsmitteln (Konservierungsstoffe, Fungizide, Herbizide und
Insektizide), durch Azofarben und giftige Textilhilfsstoffe. Sie fithren alle zuerst zu einer
Aktivierung der zellvermittelten Abwehrtitigkeit mit tiberschiessender NO-Gas-Ausschiittung und



in der Folge zu einer Hemmung der Th1-Typs der Botenstoffe (IL-2, IL-12 und IFNy) um die
Zerstorung von eigenem Gewebe zu verhindern. Durch einen erhdhten Verbrauch von Thiolen
kommt es dabei zu einer dauernden Verdanderung des Redox-Zustands in der Zelle und damit zu
einer andauernden Gegenregulation zu den Typ-2 Botenstoffe (IL-4, IL-6 u. IL-10) mit vermehrter
Bildung der Th2-Helferzellen, welche B-Zellen zur vermehrten Produktion von Antikdrpern
anregen, was schliesslich zu Autoimmunreaktionen fiihrt, bei denen gegen korpereigene Zellen
(u.a. T-4 Helferzellen, Zellen der Darmschleimhaut usw.) Antikdrper gebildet werden, die an
diesen andocken und mit ihnen Immunkomplexe bilden. Dabei kommt es zu einer entziindlichen
Aktivierung der Fresszellen, welche dann Immunkomplexe nicht mehr in ausreichendem Masse
abbauen konnen und iiber Botenstoffe die Fortsetzung von Autoimmunreaktionen ausldsen.

» FEinen fortgesetzten Mangel an Glutathion-Molekiilen, wie er bei einer Beeintrdchtigung der
Glutathionbildung in der Leber durch chronischen Hepatitis, starken Alkoholkonsum, die
fortgesetzte Einnahme von stark oxidativen Stoffen und Antibiotika sowie durch einen Mangel an
schwefelhaltigen Eiweissverbindungen (Cystein) in der Erndhrung entstehen kann. Ein
fortgesetzter Glutathionmangel fithrt dazu, dass der Sauerstoff beim Transport in die Zelle nicht
mehr schrittweise reduziert werden kann, dass die Energiebildung in den Zellen durch die
Mitochondrien gestort wird, und dass sich Killerzellen durch NO-Gas selber zerstéren, wenn sie
Zellen, die Pilze, Viren und Mycobakterien beherbergen, angreifen. Ein fortgesetzter
Glutathionmangel beglinstigt die Ausbreitung von Pilzen (z.B. Candidas Albicans) im Darm und
in den Schleimhéuten, die dabei giftige Abbauprodukte (z.B. Azethaldehyd) freisetzen, welche in
der Leber die Bildung von Glutathion beeintréchtigen und selber nur durch Glutathion und
Glucoronsiure abgebaut werden konnen. Der fortgesetzte Glutathionmangel in Antigen
prasentierenden Zellen fiihrt schliesslich dazu, dass T-4 Helferzellen vorwiegend als Th2-Zellen
ausgebildet werden.

Die Folgen der antiretroviralen und antibiotischen Behandlung

Die sog. HIV-Retroviren, die heute fiir mehr als 30 verschiedene AIDS-definierende Krankheiten
verantwortlich gemacht werden, konnten bis heute nicht entsprechend den Koch‘schen Kriterien als
iibertragbare, fortpflanzungsfahige Viren isoliert, fotografiert oder biochemisch charakterisiert
werden. Ubertragbar sind bei AIDS nur bekannte Viren, Parasiten, Bakterien und Pilze sowie iiber
Blut und iiber Samenfliissigkeit, Autoantikdrper und Immunkomplexe.

Fiir die Postulierung der sog. HIV-Retroviren durch Gallo und Montagnier 1984 wurden die Helfer-
Lymphzellen von AIDS-Patienten mit leukdmischen, weissen Blutzellen und embryonalen Zellen
angeziichtet, welche eine stark erhohte Aktivitit der Reversen-Transkription aufweisen, und zusétzlich
durch Zugabe des Stresshormons Hydrocortison aktiviert. Das erhohte Auftreten der Reversen
Transkription in diesen Zellkulturen wurde dann als Beweis fiir das Vorhandensein eines neuen,
infektios ibertragbaren Virus interpretiert. Die danach entwickelten HIV-Tests weisen
dementsprechend einen erhohten Titer von Antikdrpern gegen Proteine des Zellskeletts, und der
Zellhiille von menschlichen Zellen und gegen Bakterien sowie gegen leukdmische Zellen, wie er bei
verschiedenen Immunreaktionen auftreten kann, mit dem Ergebnis ,,HIV-positiv* aus.

Nukleosidanaloge Stoffe (Acyclovir, Nevirapine DDI etc.) beeintrachtigen bereits nach kurzer Zeit
nachhaltig die Reifung aller Immunzellen im Knochenmark: der B-Zellen, der T-Zellen, die spéter im
Thymus ausgebildet werden, und der Antigen prisentierenden, dendritischen Zellen und der
Fresszellen. Die Schddigung der Neureifung von B-Lymphzellen fiihrt dabei dazu, dass ihre Aktivitét
und Zahl stark abnimmt und die Abwehr von Bakterien durch Antikorper geschwicht wird, die sich
dann ungehindert in den Zellen ausbreiten kdnnen. Wenn T-4 Helferzellen dann zirkulieren treffen sie
im Lymphgewebe nur noch in vermindertem Masse auf B-Zellen, die sie aktivieren kdnnen. Als T-4
Helferzellen mit dem Th2 Botenstoff-Profil, aber ohne die Fahigkeiten von T-Memory Zellen
zirkulieren sie dann wihrend 24 Stunden funktionslos im Plasma und im Lymphgewebe. Dies fiihrt zu
einer hoheren im Plasma messbaren Zahl von T-4 Helferzellen.



Nukleosidanaloge Stoffe, Proteasechemmer und sog. Fusionshemmer vermindern den Spiegel der
Thiole stark und verstirken damit den bei HIV-Test-Positiven bestehenden Glutathionmangel weiter.
Der Glutathionmangel in Antigen prasentierenden Zellen fithrt dabei dazu, dass T-4 Helferzellen
vornehmlich mit dem Th2 Botenstoff-Profil ausgebildet werden, welche die verstiarkte Produktion von
Antikorpern auslosen und nur noch wenig als Thl-Zellen, welche die Abwehr gegen Zellen durch
Killerzellen aktivieren, die Pilze, Viren und Mycobakterien in sich tragen. Proteasehemmer hemmen
die Bildung der Eiweisse flir Zellteilchen (Nukleotiden), die fiir den Aufbau neuer Zellen in allen
Organen des Korpers gebraucht werden. Sie flihren dadurch bei den Behandelten zu Diabetes,
Verlagerung der Fettsduren aus den Extremitdten, Retinitis, Nierensteinbildung, Leberversagen und
Herzerkrankungen.

Antibiotika (Bactrim, Seprtin, TMPSMX usw.), welche hidufig bei Infektionen durch leicht
iibertragbare Erreger (Geschlechtskrankheiten, Chlamydien und Hepatitis) und oftmals auch praventiv
gegen Infektionen abgegeben werden, die das AIDS-Syndrom definieren kénnen (TB, Candidiasis,
Cryptococcosis, Toxoplasmosis, Mycobacterium avium, Herpes simplex, Leishmania and Salmonella
septicaemia), schiadigen bleibend Bakterien im Diinndarm, welche dann nicht mehr die Bildung von
Th17 Zellen auslésen kdnnen, welche zusammen mit den regulierenden T-Zellen (Treg) die Bildung
der T-Zellen und ihre Aktivitdt steuern. Sie verdndern die Zusammensetzung der Darmflora und
Vermindern die Anzahl gutartiger Darmbakterien, welche Stoffe zum Verdauen von
Nahrungsbestandteilen, zum Schutz der Darmschleimhaut und zum Auslésen des Ausschiittung
korpereigener Abwehrstoffe bilden und fithren zur Ausbreitung resistenter Bakterienstimme. Durch
Verianderung der Erbstruktur in Bakterien, welche diese unter sich iiber Plasmide austauschen, fiihren
sie ausserdem zu einem fortlaufenden Antibiotikaresistenz bei den Erregern der endemischer
Krankheiten wie TB, welche das AIDS-syndrom definieren konnen. Sie blockieren ausserdem die
Bildung von Folsédure, von Purinen und des Enzyms DHFR, schidigen die Glutathionbildung in der
Leber und die Bildung von NO und den Sauerstofftransport in die Zellen. Dadurch blockieren sie
fortlaufend die gesamte zellvermittelte Abwehrtétigkeit und fiihren tiber einer andauernden Th1-Th2
Umschaltung zu einer andauernden funktionellen Immunschwiche. Durch Ersticken der Zellatmung
befordern sie einen chronischen Pilzbefall (PCP, Candidas Albicans usw.) in Schleimhiuten, im Darm
(chronischer Durchfall) und auf der Haut. Die langfristige Abgabe von Antibiotika fiihrt auch zur
Hemmung von Tetrahydropholat, das fiir die Bildung von Urazil bendtigt wird und damit zur
Hemmung des T-Zell-Wachstumsfaktors Interleukin 2. Durch Hemmung der biologisch aktiven
Folsdaure hemmen Chemoantibiotika ausserdem die Umwandlung der RNA-Base Urazil in die DNA-
Base Thymin und damit die DNA-Reparatur durch Reverse Transkription.

Nukleosidanaloge Stoffen (wie AZT, DDI, DDC usw.) vermindern durch Blockierung des Aufbaus
der DNA wihrend einer begrenzten Zeit bakterielle Infektionen, den Pilzbefall und die Bildung der
nicht ndher charakterisierten Teilchen mit Botensubstanz (RNA), die als Hi-Viruspartikel bezeichnet
werden, sowie Immunkomplexe aus Autoantikorpern und korpereigenen Zellproteinen, welche
Autoimmunreaktionen weiter befordern. Nukleosidanaloge Stoffe werden aber nur zu 1%
phosphoriliert und praktisch nicht in den Zellkern eingebaut, wo sie als DNA-Termintoren die sog. Hi-
Viren hemmen sollten. Nukleosidanaloge Stoffe und Proteasehemmer fiihren ausserdem zur Storung
der Biosynthese von Eiweissen und Enzymeiweissen und durch Schidigung der Bildung von
Nukleinséuren zu Schidden sowohl in der DNA des Zellkerns als auch in der DNA der Mitochondrien.
Damit fithren sie frither oder spiter zu schweren Schiadigungen im Gehirn, in Muskelzellen
(Herzinfarkt u. Lahmungen) und in inneren Organen, sowie zur Bildung von Krebszellen.

Die Zellen schalten unter den verschiedenen oben beschriebenen Bedingungen zunehmend auf einen
sauerstofflosen Vergérungsstoffwechsel um, der den Organismus mit Milchséduren belastet oder zu
Wasting (Schwund) fiihrt, bei dem die Zellen die lebensnotwendigen Stoffe ersatzweise direkt aus
dem Muskeleiweiss beziehen. Bei einer fortgesetzten Schiddigung der Mitochondrien durch
Verstopfung ihrer Membran, Glutathionmangel und DNA-Schéden 16sen diese ihre Symbiose mit dem
Zellkern auf ("Warburg Phiinomen"). wobei die DNA im Zellkern ihr Uberleben vermehrt durch
Reversen-Transkription (Ubertragung der Botensubstanz RNA in die DNA) sicherstellt. Dabei nimmt
die Zahl der im Plasma messbaren RNA zu (,,Zunahme der sog. HI-Viruslast“.) Zur Reparatur der bei
den Kombitherapien (ART) vermehrt auftretenden DNA-Schiden wird der Verbrauch von RNA



deutlich erhoht, so dass die Zahl der Zellpartikel, welche mittels Polymerase-Kettenreaktionstest
(PCR) als HIV-Viruslast gemessen werden, abnimmt. Durch die gestdrte Nukleinsdurensynthese
werden durch die Kombitherapien die Codierungsmuster der Zellkern-DNA und der mitochondrialen
DNA verdndert und die DNA-Repartur durch Reverse Transkription weiter beeintrdchtigt. Die
Erschopfung der Reparatur-Enzyme fiihrt dabei schliesslich dazu, dass die Produkte der Reversen
Transkription nicht mehr in die DNA iibernommen werden kénnen (erneuter Anstieg der sog.
Viruslast und ,,endgiiltige Resistenzbildung® gegen einzelne Kombitherapien).

Die Elemente einer Inmunsystem stiitzenden Ausgleichstherapie im Sinne der Cellsymbiosis

*  Durch den Verzicht auf Nahrungsmittel, welche sauer oder sdurebildend sind, die Darmflora
beeintrachtigen und allergische Reaktionen auslosen, namentlich raffinierter Zucker, geséttigte
Fette, Milch und Milchprodukte, Konservierungsstoffe, Hefe, histaminhaltige Nahrungsmittel
wie Mayonese, Schokolade, Tomaten, Kéise, Niisse und Sardinen und glutenhaltige Getreide,
welche alle die Durchléssigkeit der Darmschleimhaut fiir giftige Abbauprodukte und
Nahrungsbestandteile erhohen, kann eine fortgesetzte Darmentziindung und Pilzbefall im
Darm (Candida Albicans) gestoppt werden. Sie konnen durch eine Erndhrung mit Eiern,
Vollrahm, Molke, Kartoffeln, Reis, sowie Nudeln, Knickebrot und Flocken aus glutenfreiem
Getreide (Reis, Mais, Hirse, Buchweizen, Amarant und Quinoa), Vollrohrzucker, Honig,
sowie durch Fisch, Schweinefleisch, Fette mit ungeséttigten Fettsduren, rohe und gekochte
Gemiise und Obst ersetzt werden. Durch einen Lebensmittel-Antikorpertest kann festgestellt
werden, gegen welche Nahrungsmittel im Darm Antikdrper gebildet werden. Dies erlaubt das
Erstellen eines individuellen Erndhrungsplans bei dem Allergie auslésende Nahrungsmittel
erst einmal weggelassen und dann schrittweise wieder in die tigliche Erndhrung
aufgenommen werden kénnen.

e Durch Bakterienstdmme fiir den Diinndarm (Lactobacillus Acidophilus, Lactoccocus lactis, E.
faecium, Bifidobacterium bifidum, Lactobacillus casei, Lactobacillus salvarius, denen Fructo
Oligosacharide. Reisstarke und diverse Spurenelemente beigefiigt sind, kann die Bildung von
Th17 Zellen befordert werden, welche zusammen mit den T-reg T-Zellen die Bildung aller T-
Helferzellen steuern. Durch Bakterienstimme flir den Dickdarm (Bacillus subtilis,
Bifidobacterium animalis, Bifidobacterium breve, Bifidobacterium longum und viele andere)
in fermentierer Zuckermelasse versetzt mit Pflanzenstoffen wie Basilicum, Ingwer, Fenchel,
Olivenblitter, Oregano, Salbei und Grapefuritkernextrakt kann die Darmflora im Dickdarm
wieder aufgebaut werden. Durch die Gabe von L-Carnitin, L-Glutamin, N-azetyl-Cystein,
Quercetin, Pantothensdure, Vitamin B6, Riboflavin Zink und Magnesium und die Gabe von
Colostrum (Vormilch von Kiihen oder Ziegen), welche wichtige Spurenelemente, Botenstoffe
und Wachstumsfaktoren enthalten, sowie durch die Gabe von Magnesium Lactat, dem Salz
der rechtsdrehenden Milchséure, kann dabei eine flexible Abwehrtétigkeit und die Heilung der
Darmschleimhaut unterstiitzt werden. Durch pflanzliche Bitterstoffe: Papaya-Blatter,
Olivenblatter, Schwarzwalnuss, Wermut, Nelken, Ingwer, Wacholder, Quassiaholz, Enzian;
Lowenzahn Ysopkraut, Roter Wiesenklee; Thymian kdnnen Parasiten und Pilzbefall im Darm
(Candida Albicans) behandelt werden. Voraussetzung dafiir ist der Verzicht auf raffinierte
Kohlenhydrate.

e  Curcumin, das aus der Gewiirzpflanze Curcuma Longa (Gelbwurz) gewonnen wird, hemmt im
Bereich des ultravioletten Lichts jene Signale, welche fiir fortgesetzte Entziindungen und
degenerative Entwicklungen (Krebs) verantwortlich sind. In neunen Préparaten wird
Curcumin mit Piperin, Quercetin, Molybdéan, Traubenkernextrakt und dem Heilpilz Agaricus
Blazi muril ergénzt, die synergetisch seine Wirkung steigern. (Curcumin kann besonders bei
Glutathionmangel nicht gleichzeitig mit hoch dosierten Vitamin C, E und Beta Karotin
eingenommen werden, da es sich dann zu einem prooxidativ wirkenden Stoff verwandelt, der
keine entziindungshemmenden Wirkungen mehr entfaltet und einen bestehenden Glutathion-
bzw. Thiol-Mangel verstarkt).



Polyphenole aus Griintee, Ingwer, Kohlgemiise, Weinblittern, Gingko Biloba, Quercetin,
Weizengras und anderen Pflanzen, die giftige Sauerstoffabbauprodukte binden, wirken
entziindungshemmend, unterstiitzen den programmierten Tod von degenerierten Zellen,
wirken schiitzend auf die Zellen und die Membran der Mitochondrien und befoérdern damit
eine Umschaltung von einseitig blockierten Immunreaktionen (Th1-Th2-Switch).

Durch die Gabe von Vitamin D-3 (5-10 Tropfen =2000-5000 L.E. tiglich) und Vitamin B12
(1000 Mcgr taglich) zu den Mabhlzeiten, kann die Ausbildung von T-4 Zellen mit dem Thl-
Profil der Botenstoffe unterstiitzt werden. Dadurch wird eine fortgesetzte Autoimmunreaktion
abgebremst.

Durch das Beheben von Mangelzustinden mittels diversen Spurenelementen, Aminoséuren,
Vitaminen Heilpilzen und und Pflanzenstoffen (Co-EnzymQ10, L-Glutathion, Folséure,
Lezitin, Lutein, Mangan, Orotsdure, Pangamsdure, Selen, Magnesium, Huminsaure, Leztin,
Chrom, Zink, L-Arginin, L-Cystein, L-Glutmin, L-Glycin, L-Histidin, L-Isoleucin, L-Lysin,
L- Tyrosin, Selen, Zink, Traubenkernextrakt, Ling-Zhi, Agaricus, Shitake, Yamswurzel und
die Vitamine B1, B2, B3, B5, B6 B12, C, D, und E sowie durch Alpha-Lipon Siure, Co-
enzym Q10, reduziertes Glutathion, und Phosphatidylserine, welche alle krebshemmend,
entziindungshemmend, antiallergisch, antibakteriell, antiviral und entgiftend wirken und die
Abwehrtitigkeit, die Durchblutung und den Stoffwechsel (im Gehirn) unterstiitzen, kann die
Aktivitit der Mitochondrien, die Bildung ihrer Membran und die Reparatur von mitochondria-
len DNA-Schéden unterstiitzt werden und damit der der Zellstoffwechsel und die Tétigkeit
aller Organe.

Durch die Zufuhr von schweffelhaltigen Eiweissgemischen (N-Acetyl-Cystein 3-8 Gr. tigl.)
und durch Folsdure (5-30 mg tégl.) sowie durch Kaliumoronat (400 Mg. taglich und
Magnesiumoronat 400 Mg téglich), wenn ein intrazellulédrer Mangel besteht, kann die
Glutathionbildung angekurbelt werden. Durch die Gabe von Glutamin (40 gr. tdgl.) und L-
Arginin (20-30 gr. tdgl.) kann die Glutathionbildung und die NO-Synthese in der Leber
unterstiitzt werden, die fiir die fiir die Steuerung der T-4 Zell-Immunantwort und fiir die
Riickbildung von Tumoren entscheidend sind. Carnitin wird fiir den Einbau langkettiger
Fettsduren in die Mitochondrien benétigt. Durch die Gabe von L-Carnitin (3 gr. tdgl.) kann ein
bestehender Carnitin-Mangel behoben werden, der eine sauerstofflose Energiebildung in den
Zellen befordert, wie sie fiir Krebszellen charakteristisch ist. Alle diese Stoffe konnen in
hohen Dosierungen nur nach einer Laboranalyse oral oder durch gemischte Infusionen
abgegeben werden. Die gemischte Protokoll- Infusion N z.B. enthélt: Taurin 1500 mg, L-
Carnitin 1000 mg, Glutathion- Na 600 mg, L-Lysin 300 mg, Acetylcystein 300 mg, Vitamin C
300 mg, L-Arginin 200 mg, L-Carnosin 200 mg, Thiamin-hydrochlorid (Vitamin B;) 100 mg,
Nicotinamid (Vitamin B;) 100 mg, Dexpanthenol (Vitamin Bs) 100 mg, Pyridoxinhydro-
chlorid (Vitamin Bs) 100 mg, Calciumchlorid (CaCl,) 45 mg, Magnesiumchlorid (MgCl,) 40
mg, Folsdure 20 mg, Kaliumchlorid (KCl) 15 mg, D-Gluconséure,Zinksalz(2:1)-3 Wasser
76,6 mg (=10 mg Zn), Riboflavin-5-phosphat- mononatrium Salz 2H,0 (Vitamin B,) 10 mg,
Hydroxocobalamin (Vitamin B;,) 1000 pg, Na- selenit 5 H,O 100 pg

Belastungen durch Quecksilber, Aluminium, Blei, Arsen und andere Schwermetalle, die durch
Zahnfiillungen aus Amalgam, durch Impfstofftragersubstanzen, und Gifte in der Wohn- und
Arbeitsumwelt, sowie durch verseuchtes Trinkwasser und Nahrungsmittel entstehen und
Autoimmunreaktionen auslésen, konnen durch die Einnahme von Chlorellla Algen,
Brennnessel, Bromelain, Griinlippmuschelextrakt, Kohlgemiiseextrakt, Papain, Molibdén,
Spirulina, Barlauch-Extrakt und andere Pflanzenstoffe, sowie durch Alpha-Lipon-Siure, N-
azetyl-Cystein, Selen, Zink und spezifische Chelatoren wie DMPS, DMSA und EDTA
abgebaut werden, die nur unter drztlicher Kontrolle oral, intravenos oder per Infusion
abgegeben werden konnen,

Parasiten (z.B. Wiirmer) setzen die NO-Synthese ausser Kraft. Bei einem Angriff gegen sie
mit NO-Gas wiirde das eigene Gewebe zerstort. Papayablitter als Kapsel oder als Aufguss



wirken gegen Darmparasiten. Thiocyanate in Zwiebeln, Brokkoli, Weisskohl und anderen
Kohlgemiisen und Knoblauch (am Besten als frisch gepresster Gemiisesaft) aktivieren die
Entgiftungsenzyme ebenso wie Glucoronséure (enthalten im Gérgetrink Kombucha, das aus
einem Pilz gewonnen wird, der mit Griintee oder Krautertee angesetzt wird,) und machen
damit Giftstoffe in der Leber ausscheidungsfahig. Die Lebertétigkeit kann ausserdem durch
pflanzliche Lebermittel (z.B. Mariendistel) angeregt werden.

Durch vielfach ungesittigte Omega-3 und Omega-6 Fettsduren (aus Argandl, Krillol und
Kokosd, L-Carnitin und Siliciumdioxid oder in Hanfol, Leindl, Disteldl und Kreuzkiimmeldl
kann die Sauerstoffaufnahme der Zellen, die Zellhiille und ihre Durchléssigkeit verbessert
werden. Mikroalgen (z.B. Chlorella Algen 3-4 Gramm téglich), Hanf6l, Nachtkerzenol und
Fischol (3 EL téglich) bzw., konnen als Prostaglandin-Modulatoren die zelluldre Immunitét
anregen. In schweren Féllen kdnnen durch selektive Cyclooxygenase-2-Hemmer und durch
Gamma-Globuline opportunistische Infektionen behandelt werden.

Mitochondrien steuern den Zellstoffwechsel und die Zelltransformation und Retransformation.
Die Enzyme in den Mitochondrien werden durch Ionen gelenkt, die wiederum durch iiber 300
verschiedene Mineralsalze, die im Organismus vorkommen, gesteuert werden. Eine
ausreichende Versorgung ist mit basischen Mineralsalzen (Calcium, Kalium Magnesium,
Kieselerde und Zink) mdéglich. (Bei Tumorbildung ist die Gabe von Basenmischungen nicht
indiziert.)

Pilzbefall und Infektionen auf der Haut und im Mund kénnen mit Grapefruitkern-Extrakt
(Tropfen) bzw. mit daraus gewonnenen Emulsionen behandelt werden, die gegen eine
Vielzahl von Pilzen, Viren und gram-negativen und gram-positiven Bakterien wirken. Auf der
Haut wirken auch Cremen mit Schwefel, Teebaumdl oder Acidophilus. Bei Scheidenpilz
helfen Tamponagen mit dem Probioticum Pro Basan (2-4 Mal tdglich wechseln wihrend 2
Wochen). Bei Feigenwarzen und bei Herpes kann eine Emulsion aus ausgesuchten
Mineralsalzen und Pflanzenstoffen und Olivendl auf befallene Stellen (wiahrend mindestens 3
Stunden téglich oder iiber Nacht) aufgetragen werden mit Spenglersan Kollid G, einer
homoopathischen Mischung von bakteriellen Produkten kdnnen sie daneben bespriiht, die
Armbeugen damit eingerieben werden. Als Basistherapie dazu helfen die Nahungsumstellung
nach einem Nahrungsmittel-Antikérpertest Pro-biotika, Spurenelemente und Colostrum sowie
Infusionen mit Aminosduren unter Laborkontrolle, (u.a. 2 Gramm Lysin) und Infusionen mit
Vitaminen, Aminosduren und Spurenelementen (analog Protokoll Infusion N siehe oben).

Die Balance zwischen Zell vermittelter und Antikorper-gestiitzter Immunitat (Botenstoff-
Profile Th1 und Th2) wird durch die hormonelle Stressachse zwischen Hypothalamus,
Hypophyse und Nebenniere gesteuert. Das Stresshormon Cortisol, das in der Nebenniere
ausgeschiittet wird, aktiviert dabei die Antikorper unterstiitzte Immunitét, sein hormoneller
Gegenspieler DHEA, der liberall im Organismus eingelagert ist, die Zell-vermittelte
Immunitit. Durch die Gabe von DHEA-S kann eine fortgesetzte Verstellung der Stressachse
in Richtung Cortisol korrigiert werden. Der fortgesetzte Gebrauch von Cortisonhaltigen
Priparaten, Cremen und Sprays sowie von Steroid-Hormonen (z.B. fiir eine verstirkte
Muskelbildung) kann dementsprechend iiber eine Verminderung der Lymphozyten und ihrer
Funktion, zum Ausbruch von Virus- und Pilz-infektionen sowie zur Bildung des Kaposi’s
Sarcoms beitragen.

Stress kann durch Autogenes Training, Stretching, Massage, die Alexander-Technik und
durch natiirliche Schlafmittel abgebaut werden und durch den Verzicht auf den héufigen
Konsum von Drogen zum Uberspringen von korperlichen und seelischen Leistungsgrenzen
(Zucker, Kaffee, Alkohol, Nikotin, Cannabis, Amphetamine, Xtasy, Kokain, Heroin), welche
zu einer erhohten Ausschiittung von Stresshormonen (Cortisol) fithren. Die Aminoséure L-
Tryptophan (100-300 mg. tigl.), welche in Serotonin umgewandelt wird, hilft bei depressiven
Stimmungen.



*  Wiederholte Entziindungsreaktionen durch Infektionen von Parasiten wie Giardia, Hepatitis,
und Geschlechtskrankheiten wie Syphillis und Gonorrhoe, die tiber Tropfchen iibertragen
werden, konnen zum Teil durch das Vermeiden von Verletzungen, eine sorgfaltige
Wundbehandlung und den Gebrauch von Gleitsubstanz, Kondomen und Gummihandschuhen
bei Analverkehr sowie das Vermeiden von oralem Kontakt mit dem Anus vermieden werden.
Durch Verzicht auf Nitritinhalationen (Poppers) konnen der Pilzbefall in der Lunge, Lymph-
knotenschwellungen und degenerativen Verédnderungen im Gewebe (KS) vermieden werden.

*  Durch Verminderung der Infusion von Gerinnungseiweissen mit Blutpréparaten, welche vom
Organismus als Fremdeiweisse (Antigene) betrachtet werden und nach der Infusion zu
Entzlindungsreaktionen (Th1-Th2-Switch) fiihren.

... kann bei HIV-Test-Positiven und AIDS-Patienten die zelluldire Endosymbiose und eine flexible
Abwehrfdhigkeit wiederhergestellt werden. Wird voriibergehend der Einsatz von Antibiotika notig, so
muss parallel zu ihrer Abgabe diese Basis-Therapie weitergefiihrt werden. Wenn keine Moglichkeit
fiir eine differenzierte Laboranalyse und eine Infusionsbehandlung besteht, kann die Kombitherapie
(ART) nicht abgesetzt werden. Durch die oben beschriebenen Therapiemassnahmen kdnnen aber unter
drztlicher Kontrolle ihre Dosierung reduziert und die mit ihr auftretende Entziindungen,
Komplikationen und Nebenwirkungen entscheidend vermindert werden.

Der Erfolg dieser Immunsystem stiitzenden Therapie, die dem individuellen Krankheitsbild angepasst
werden muss, kann durch Messung der Spurenelemente, des Stresshormon-Profils, der T-4-T-8-Zellen
Ratio, der Fresszellen-Aktivierung (Neopterin-Test), des Serum-Ferritin-Spiegels, des
Glutathionspiegels im Plasma und in den T-4 Helferzellen sowie des DHT-Tests (kutane Anergie auf
einzelne Antigene) festgestellt werden.

Informationen zu den Inhaltsstoffen der Préparate, die nach den Rezepturen von Dr. med Heinrich
Kremer hergestellt werden, und weitere Informationen zur Therapie, zu Therapeuten und zur
Therapie-Ausbildung sowie zu den benétigten Laboruntersuchungen erhalten Sie bei der
Studiengruppe AIDS-Therapie

c/o F. de Fries, Eglistr. 7, CH 8004 Ziirich E-Mail: felix.defries@sunrise.ch

Unterstiitzen Sie unsere Informationstétigkeit mit einer Spende an:
de Fries, Felix, 8004 Ziirich

IBAN: CH47 0900 0000 8018 4058 5

SWIFT: POFICHBEXXX

Swisspost, Bern

Zahlungszweck: Studiengruppe AIDS-Therapie
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