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 ist ein exklusives Produkt mit 10 klinisch erprobten, sich ergänzenden probiotischen Bakterienstämmen – eine 
der wirksamsten probiotischen Rezepturen für die Behandlung von Reizdarmsyndrom (RDS), Verstopfung, Kolitis oder 
auch zur kompletten Wiederherstellung der Darmflora nach der Einnahme von Antibiotika.  
Zwei magensaftresistente pflanzliche Kapseln GPSTM liefern 50 Milliarden = 5x1010 koloniebildende Einheiten (KbE) für 
den Darm, um das empfindliche Gleichgewicht zwischen gutartigen und pathogenen Mikroorganismen 
wiederherzustellen.  
Dazu liefert diese Rezeptur die Präbiotika Inulin (der Zichoriewurzel) und Arabinogalactan (AOS), gewonnen aus Larix 
laricina. Sie sind ausgezeichnete Nahrung für probiotische Keime und sorgen für eine reichliche Vermehrung nützlicher 
Bakterienkulturen sowohl im Dünndarm wie im Dickdarm. 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Das Gleichgewicht einer gesunden Darmflora als optimale Voraussetzung für die Aufnahme von Nährstoffen, Vitaminen, 
Elektrolyten und Flüssigkeit reagiert auf zahlreiche externe Faktoren sehr empfindlich. Der Konsum von Alkohol und 
Diuretika, wie z. B. koffeinhaltige Getränke wie etwa Kaffee und Softdrinks, und auch verschreibungspflichtige 
Medikamente wie u. a. Antibiotika, können alle zu einem Reizdarmsyndrom beitragen. Auch Stress kann durch eine 
vermehrte Produktion von Chlorwasserstoffsäure (HCI) das normale Funktionieren des Verdauungstrakts beeinträchtigen. 
Dieses einzigartige Produkt aus 10 verschiedenen Bakterienstämmen mit einer hohen KbE-Zahl wurde entwickelt, um das 
empfindliche mikrobielle Gleichgewicht wiederherzustellen, welches für eine gute Gesundheit erforderlich ist. 
 

Code: 1798 (30 Kapseln)  

ZUTATEN: 
Kartoffelstärke, Probiotika (50 Milliarden (5 x 1010) geprüfte, lebensfähige 
Mikroorganismen pro Kapsel, aus 10 Bakterienstämmen, siehe Nährwerte), 
Inulin (aus der Zichoriewurzel (Cichorium intybus)), Arabinogalactan (aus 
Larix laricina), Trennmittel: Magnesiumsalze von pflanzlichen Speise-
fettsäuren, L-Ascorbinsäure (Vit. C), magensaftresistente pflanzliche Kapsel 
GPSTM (Überzugsmittel: Hydroxypropylmethylcellulose; Wasserlösung für 
die enterale Schutzschicht; reines Wasser) 
 
NÄHRWERTE: 2 Kapseln (1.273 mg) 
Bifidobacterium longum ssp. longum UB76911 ..........................  18 Mrd. KbE 
Lactobacillus casei UB14991 .......................................................  18 Mrd. KbE 
Lactobacillus helveticus UB72293 ...............................................  18 Mrd. KbE 
Lactobacillus plantarum UB27832 ..............................................  18 Mrd. KbE 
Lactobacillus rhamnosus UB51151 .............................................  18 Mrd. KbE 
Lactobacillus acidophilus UB59971 ...............................................  2 Mrd. KbE 
Bifidobacterium bifidum UB42801 ................................................  2 Mrd. KbE 
Bifidobacterium breve UB86741 ...................................................  2 Mrd. KbE 
Bifidobacterium longum ssp. infantis UB92141 ............................  2 Mrd. KbE 
Lactobacillus paracasei UB19783 .................................................  2 Mrd. KbE 
Inulin.....................................................................................................  30 mg 
Arabinogalactan (AOS) .........................................................................  30 mg 
Vitamin C ....................................................................................  12 mg (15%) 
*NRV Nährstoffbezugswert in %. KbE: Koloniebildende Einheiten. Mrd.: 
Milliarden. Ganzzell-Bakterien. Herkunft der Stämme: 1Mensch; 2Pflanzen; 
3Milch 
 

Aufbau der Darmflora 
Immunsystem 
 
50 Milliarden KbE 
10 Bakterienstämme 
Plus Inulin und Arabinogalactan 
Mit magensaftresistenter Kapsel 
GPSTM 

IST ERHÄLTLICH ZU: 
30 Kapseln 

  

VERZEHREMPFEHLUNG:  
Täglich 2 Kapseln mit Wasser oder 
Saft. Mindestens 2-3 Stunden vor 
oder nach der Einnahme von 
Antibiotika oder Antimykotika 
einnehmen 

HINWEIS: Bei einer Immunschwäche sollte das Produkt nicht eingenommen werden. Bei Übelkeit, Erbrechen, Fieber, 
blutigen Durchfällen oder starken Bauchschmerzen sowie in besonderen medizinischen Situationen sollten Sie vor der 
Einnahme Ihren Therapeuten fragen. Bei sich verschlimmernden oder länger als drei Tage andauernden Beschwerden 
brechen Sie die Einnahme ab. Die magensaftresistente Kapsel GPSTM schützt das Produkt vor dem Magensaft und 
sichert ihre 100%ige Stärke 
 

MAGENSÄURERESISTENTE 
PFLANZLICHE KAPSEL GPSTM: 
Überzugsmittel: Hydroxypropyl-
methylcellulose; Wasserlösung für die 
enterale Schutzschicht; reines Wasser 
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An einem Reizdarmsyndrom leiden viele Menschen. Symptome sind u. a. Blähungen, Krämpfe und Unterleibsschmerzen, 
verbunden mit stärkerem Durchfall und Verstopfung. Täglich gelangt ungefähr 1 Liter Speisebrei (teilweise verdaute 
Nährstoffe) in den Darm, aus dem ca. 150 Gramm Stuhl (fäkale Ausscheidung) produziert wird. Ist das natürliche 
Gleichgewicht der Darmflora gestört, kann dies zu starken Beschwerden wie Durchfall und Verstopfung führen und die 
Absorption und Produktion von Elektrolyten und Vitaminen beeinträchtigen. Die Elektrolyten Natrium und Kalium sind für 
den aktiven Transport von Nährstoffen auf Zellebene verantwortlich, und die Vitamine K und Biotin, die beide von 
spezifischen Probiotika synthetisiert werden, werden im Darm absorbiert. Auch ein Mangel an Spurenelementen, wie 
etwa Magnesium, das für hunderte von enzymatischen Reaktionen eine entscheidende Rolle spielt, kann eine Folge von 
Durchfallerkrankungen oder Verstopfung sein.  

 enthält folgende Inhaltsstoffe:  
Bifidobacterium longum ssp. longum UB7691, Bifidobacterium bifidum UB4280, Bifidobacterium longum ssp. infantis 
UB9214, Bifidobacterium breve UB8674: Zu den prominentesten Spezies der im Darm vorkommenden probiotischen 
Bakterien, die Bestandteil von  sind, zählen die vier Bakterienstämme von Bifidobacterium, die ab der Geburt ein 
Leben lang eine extrem wichtige Rolle für die Gesundheit spielen. Bei Neugeborenen machen sie sogar ca. 95 % der 
Darmflora aus – bis zum Erwachsenenalter geht ihr Anteil dann auf ca. 25 % zurück.1 

 

Bifidobacterium longum ssp. longum: ein von dieser Spezies produzierter Proteinfaktor verhindert das Anhaften der 
toxischen Escherichia coli Bakterien im Darm.2 Sie hat entzündungshemmende Eigenschaften und lindert Magen-Darm-
Beschwerden der Colitis ulcera3 , der antibiotikaassoziierten Diarrhö4,5 , bei dem Reizdarmsyndrom6 sowie bei jahres-
zeitlich bedingten Allergien7,8. Die Spezies trägt zur Milchsäurebildung sowie zur Bildung von Ameisensäure bei, die 
Reduzierung des ph-Werts im Darm verhindert die Vermehrung schädlicher Bakterien.9 Desweiteren ist die Spezies ein 
wichtiger Produzent von B-Vitaminen.10  enthält den Stamm menschlichen Ursprungs Bifidobacterium longum 
ssp. longum UB7691. 
 

Bifidobacterium bifidum: Diese Spezies siedelt an der Schleimhautauskleidung des letzten Teils des Dünndarms, sie 
beinhaltet die Stämme, die im Dickdarm am häufigsten anzutreffen sind, wo sie dessen Gesundheit, Reinigung und 
Funktionalität fördern. Sie verringern das Cholesterin im Serum und lösen Gallensalze auf.11,12 Weiterhin wurde 
festgestellt, dass Bifidobacterium bifidum gegenüber Helicobacter pylori13-15 eine antibakterielle Wirkung zeigt, bei 
Kindern mit nekrotisierender Enterokolitis die Apoptose innerhalb des Darmepithels reduziert16, die Reaktion des 
Immunsystems reguliert16-18, Dauer und Schwere von Erkältungserkrankungen reduziert18, bei chronischen Fehlfunktionen 
des Dickdarms (z. B. Reizdarm) eine entzündungshemmende Wirkung zeigt19,20 und bei Patientinnen mit Gebär-
mutterhalskrebs die Auswirkungen strahlentherapieassoziierter Diarrhö verringert21.  enthält den Stamm 
menschlichen Ursprungs Bifidobacterium bifidum UB4280. 
 

Bifidobacterium breve: Diese Bakterienart hält die Homöostase des Kolons aufrecht und reduziert Entzündungen durch 
Induzierung von IL-10-produzierenden Tr1-Zellen.22 Sie schützt die Funktion des Kolons, lindert Verstopfung, reduziert 
Gase, Blähungen und Diarrhö.22,23 Weiterhin lindert sie die Symptome der Colitis ulcerosa.24 Sie regt das Immunsystem 
an23,25, hemmt Escherichia coli26 und eliminiert den Candida-Pilz27. Bei Personen, die zu Fettleibigkeit neigen, reduziert sie 
das Fett, systemische Entzündungen und verbessert die Leberfunktion.28 Bei Neugeborenen verringert sie Magen-Darm-
Probleme, indem sie die Darmflora stabilisieren29 und reduziert die Auswirkungen von nekrotisierender Enterokolitis30. 
Bei an Zöliakie leidenden Kindern reduziert sie das pro-inflammatorische Zytokin TNF-alfa.31 
Bei Patienten in Chemotherapie-Behandlungen verbessert sie nachteilige Nebenwirkungen wie Fieber, Infektionen und 
Darmprobleme.32  enthält den Stamm menschlichen Ursprungs Bifidobacterium breve UB8674. 
 

Bifidobacterium longum ssp. infantis: Diese Spezies ist das vorherrschende Probiotikum mit Habitat im distalen Abschnitt 
des Dünndarms und des Kolons. Sie gehört zu den ersten, die den Darmtrakt von Kindern besiedeln33 und hat bei 
Erwachsenen eine entscheidende Bedeutung für die Gesundheit des Darms und für eine normale Funktion des 
Immunsystems34. Sie hält der Magen- und Gallensäure sehr gut stand35 und ist allgemein in der Lage, an der Darmwand 
anzuhaften36. Diese Spezies produziert Essigsäure und hemmt pathogene Bakterien.37 
Darüber hinaus produziert sie Bacteriocine, die gegen Salmonella, Shigella und Escherichia coli wirken.38,39 Sie lindert 
zahlreiche Symptome des Reizdarmsyndroms (RDS) wie z. B. Schmerz und Blähungen, normalisiert die Darmpassage und 
reguliert das Verhältnis IL-10/IL-12.40,41 
Bei chronischen Entzündungen wie Colitis ulcerosa, chronischem Erschöpfungssyndrom und Schuppenflechte reduziert sie 
systemische proinflammatorische Biomarker. Dies zeigt, dass sich die immunmodulierenden Wirkungen der Mikrobiota 
nicht auf die Darmschleimhaut beschränken, sondern sich auch auf das systemische Immunsystem erstrecken.42 
Außerdem kann sie die Symptome nicht behandelter Zöliakie lindern.43  enthält den Stamm menschlichen 
Ursprungs Bifidobacterium longum ssp. infantis UB9214. 
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Lactobacillus casei: Diese Bakterienart (Spezies) reduziert Dauer und Auswirkungen von Infektionen wie Bronchitis, 
Lungenentzündung und Rhinopharyngitis.44-46 Bezüglich Darminfektionen verbessert sie die Immunität gegen bakterielle 
Infektionen wie z. B. durch Escherichia coli Bakterien sowie gegen virale Infektionen, z. B. bei Impfungen gegen Grippe.47-

50 Bei Kindern werden die Symptome der allergischen Rhinitis gelindert51 und in Verbindung mit einer Antibiotikatherapie 
wird die Keimeliminierung von Helicobacter pylori unterstützt52. Sie ist wirksam bei virusbedingter Diarrhö53 und lindert 
allgemein die Auswirkungen von Infektionen54.  enthält den Stamm menschlichen Ursprungs Lactobacillus casei 
UB1499. 
 
Die Art (Spezies) rhamnosus der Gattung (Genus) Lactobacillus wurde 1983 zum ersten Mal aus den Eingeweiden eines 
gesunden Menschen isoliert; heute gehört sie zu den am meisten erforschten Probiotika. Dank ihrer Widerstandskraft 
gegenüber den hoch zerstörerischen sauren Bedingungen in Magen und Darm können die rhamnosus-Stämme in 
bedeutend großer Anzahl im Darm siedeln und dort bemerkenswerte therapeutische Wirkungen entfalten.  
Sie besiedelt die Darmschleimhaut und wirkt sich auf verschiedene Weise positiv auf die Gesundheit aus: Erhöhung der 
Produktion von Milchsäure, aktive Einschränkung des Wachstums schädlicher Bakterien wie Salmonella55; wirksame 
Unterstützung der Prävention von antibiotikaassoziierter Diarrhö56 und der durch Clostridium difficile verursachten 
Diarrhö57. Sie stärkt das Immunsystem und unterstützt die Wirkung der Grippeimpfung58; sie verbessert die Funktion der 
Darmbarriere, um autoimmune Erkrankungen wie Arthritis59 und Allergien60 zu lindern. Sie verbessert das Lipidprofil im 
Blut61 und reduziert das Cholesterin62. Sie kann vorbeugend und/oder lindernd auf Symptome der postpartalen 
Stimmungskrise wirken63; bei Frauen regeneriert sie die Vaginalflora durch Verringerung ihrer Besiedelung durch 
Bakterien und Pilze (oral)64 und sie kann die Prävalenz der Schwangerschaftsdiabetes reduzieren65. Bei Kindern verringert 
sie Häufigkeit und Dauer von Diarrhö und Erbrechen66, durch das Rotavirus bedingte Diarrhö67 und antibiotikaassoziierte 
Diarrhö68. Weiterhin reduziert sie die Auswirkungen von atopischen Ekzemen.69,70 Die Aufnahme von Milch ergänzt mit 
Lactobacillus rhamnosus reduziert bei Kindern das Risiko von Karies.71  enthält den Stamm menschlichen 
Ursprungs Lactobacillus rhamnosus UB5115. 
 
Lactobacillus acidophilus lindert Symptome bei Personen, die an dem Reizdarmsyndrom erkrankt sind.72 Diese Spezies 
hilft ein saures Milieu im Darmtrakt zu erhalten, damit schädliche Bakterien sich nicht vermehren können, ausserdem 
lindert sie antibiotikaassoziierte Diarrhö.73  Sie senkt sowohl Gesamtcholesterin im Plasma als auch LDL-Cholesterin.74,75 
Diese Spezies trägt zur Verbesserung der Verdauung bei, indem sie die Darmbarriere aufrecht hält, die Darmflora 
restauriert, den Verdauungsprozess verbessert, das Immunsystem stärkt und anderen nützlichen Bakterien bei der 
Besiedelung des Darms behilflich sind.76 Auch bei der Linderung der Symptome der allergischen Rhinitis (Heuschnupfen)77, 
Pollenallergie78 und atopischer Dermatitis79. Zusammen mit Bifidobacterium bifidum reduziert diese Spezies bei 
Patientinnen mit Gebärmutterhalskrebs die Auswirkungen strahlentherapieassoziierter Diarrhö.80 

 enthält den Stamm menschlichen Ursprungs Lactobacillus acidophilus UB5997. 
 
Lactobacillus plantarum: Da diese Spezies gegen schädliche Bakterien agiert verbessert sie Symptome des 
Reizdarmsyndroms wie beispielsweise Blähungen, Ansammlung von Gasen und Bauchschmerzen81-85, ebenso wie die der 
Colitis ulcerosa.86,87 Sie reguliert die Immunantwort und ist hilfreich bei der Behandlung atopischer Dermatitis bei 
Kindern.88 Bei älteren Menschen hat diese Spezies immunstimulierende Effekte, wodurch die Anzahl von Infekten geringer 
wird. 89 Während einer Antibiotikabehandlung verbessert sie gastrointestinale Beschwerden90, desweiteren ist bekannt, 
dass diese Spezies auch das Risiko von Herz-Kreislauferkrankungen reduziert und als Schutzfaktor zur Vorbeugung von 
Arteriosklerose bei Menschen, die rauchen agiert.91 Bei erwachsenen Personen mit Hypercholästinämie reduziert sie 
Cholesterol und hohen Blutdruck, wodurch das Risiko von Herz-Kreislauferkrankungen geringer wird.92 Diese Spezies 
verringert, zusammen mit anderen Probiotika, Symptome der Laktoseintoleranz, wie Diarrhö und Flatulenz.93 Bei oraler 
Einnahme, restauriert sie, zusammen mit anderen Lactobacillus Spezies die Vaginalflora, verbessert deren ph-Wert und 
lindert bakterielle Vaginosis.94  enthält den Stamm aus Milch Lactobacillus plantarum UB2783. 
 
Lactobacillus helveticus schützt den Verdauungstrakt, stärkt die Immunantwort des humoralen Immunsystems sowie das 
der Darmschleimhaut bei Leistungssportlern.95 Bei Tierversuchen hat sich gezeigt, dass diese Spezies antidepressive 
Wirkung hat, was sehr wahrscheinlich auf die Darm-Hirn-Achse zurückzuführen ist.96 Milch, die mit Lactobacillus 
helveticus fermentiert wurde verbessert die kognitive Funktion97 und reduziert den arteriellen Blutdruck98. Bei Tieren 
erhöht diese Spezies die Knochendichte und das Nivel an Mineralstoffen der Knochen.99 Bei Frauen im Klimakterium hat 
er einen positiven Wirkung auf den Calciumstoffwechsel.100 Diese Spezies wirkt kontrollierend auf Mikroorganismen und 
schädliche Darmbakterien (Salmonella enteritidis, Camplyobacter jejuni, Escherichia coli, Candida albicans etc.), reguliert 
die Immunantwort und reduziert Laktoseintoleranz.101  enthält den Stamm aus Milch Lactobacillus helveticus 
UB7229. 
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Lactobacillus paracasei: Diese Spezies erhöht die Immunantwort bei gesunden Personen nach einer Grippeimpfung.102 
Ausserdem verbessert sie die Verdauungsfunktion103, bei Personen mit Allergischer Rhinitis (Heuschnupfen), die schon 
mit oralen Antihistaminika behandelt werden, lindert diese Spezies die Symptome (besonders die der Augen)104. Auch bei 
der Bekämpfung von Staphylococcus aureua, Escherichia coli und Salmonella ist sie hilfreich.105-107 Bei akuten Durchfällen 
bei Kindern lindert sie sowohl deren Symptome, wirkt aber auch allgemein vorbeugend, reduziert sowohl Inzidenz als 
auch Dauer dieser Erkrankung.108 Bei Menschen die von dem chronischen Fatigue Syndrom betroffen sind, verbessert 
diese Spezies im Verbund mit anderen die kognitiven Funktionen.109 ProIntens enthält den Stamm aus Milch Lactobacillus 
paracasei UB1978. 
 
Das Präbiotikum Inulin (ein Gemisch von Polysacchariden/Vielfachzucker) erhöht die Population der Bifidobacteria-
Probiotika im Kolon, verringert toxische Metaboliten und schädliche Enzyme, was wiederum in vielfacher Hinsicht der 
menschlichen Gesundheit zuträglich ist.110-112 Präbiotika beugen pathogener und autogener Diarrhö vor, verhindern 
Verstopfung und schützen die Leberfunktion. Das in den Nahani-Produkten verwendete Inulin wird zu 100 % aus der 
Zichoriewurzel (Cichorium intybus) gewonnen. Inulin fördert113: 

 die Zunahme von Bifidobacteria und die Reduzierung schädlicher Bakterien 
 die Verringerung toxischer Metaboliten und schädlicher Enzyme  
 die Vorbeugung pathogener und autogener Diarrhö  
 die Vorbeugung von Verstopfung  
 den Schutz der Leberfunktion  
 die Produktion von Nährstoffen  

 

Arabinogalactan (AOS) wird aus der Ostamerikanischen Lärche (Larix laricina) gewonnen und ist ein exzellentes 
präbiotisches Polysaccharid. Es ist eine ausgezeichnete Ballaststoffquelle, welche im Dickdarm von Darmbakterien 
fermentiert wird, wobei kurzkettige Fettsäuren, insbesondere Butyrat (aber auch Propionat und Acetat) entstehen, die als 
Energiesubstrat für die Epithelzellen des Kolon wirken und die Darmschleimhaut schützen. Arabinogalactan aktiviert die 
immunologische Reaktion und stimuliert selektiv das Wachstum und die Aktivität der probiotischen Bakterien.114 Dank 
seiner Fähigkeit, das Anhaften von Bakterien zu reduzieren, trägt es zur Bekämpfung von Infektionen bei.115,116Außerdem 
verringert es den pH-Wert im Darm und verbessert die Absorption von Mineralien.117-119 
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Die hier aus der Fachliteratur zusammengestellten Informationen ersetzen nicht den medizinischen Rat eines Therapeuten 

Die empfohlene tägliche Verzehrsmenge darf nicht überschritten werden. Nahrungsergänzungsmittel sollten nicht als Ersatz 
für eine ausgewogene und abwechslungsreiche Ernährung und gesunde Lebensweise verwendet werden 
 

Vorzugsweise im Kühlschrank lagern. Außerhalb der Reichweite von kleinen Kindern aufbewahren 
 

Das Produkt ist ohne Zusatz von: Weizen, Milch, Soja, Ei, Zitrusfrüchte, künstlichen Farb-, Geschmacks- und 
Konservierungsstoffen 
 

N A H A N I Produkte sind nicht-rezeptpflichtige Nahrungsergänzungsmittel 

Code: 1798 (30 Kapseln)    


