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# Netzwerk Extended Medicine

Phase — Interview Dr. Hettrich

Dr. Said Hettrich ist seit 2019 Mitglied im Netzwerk.
In seiner Allgemeinarztpraxis hat er einige Patienten
mit Long-COVID-Syndrom, die er mit Nano PPC be-
handelt.

Netzwerk: Dr. Hettrich, Sie setzen PPC als intravendse
Injektion mit dem Nano PPC seit ihrem Eintritt in das
Netzwerk ein. Welche Patienten behandeln Sie?

Dr. Said Hettrich: Wir verabreichen die intravendsen
Injektionen als Aufbaukur mit sehr gutem Ergebnis.
Aber auch bei diversen Immunschwdchen sowie
Stoffwechselstérungen setzen wir es als ergédnzende
Therapie mit Erfolg ein. In dem Zusammenhang ist
- auch bei dem ergdnzenden Einsatz zur Gewichts-
reduktion — eine hohere Effektivitat der allgemeinen
Malnahmen zu beobachten. Weitere Einsatzgebiete
in unserer Praxis sind beispielsweise Entgiftungsun-
terstiitzung bei nebenwirkungssstarken Therapien,
zum Beispiel Chemotherapien, oder bei Leberscha-
digungen oder -vergiftungen. Ebenfalls sehr gute
Erfahrungen konnten wir beim Einsatz bei Autoim-
munkrankheiten machen.

Uberrascht haben mich die Therapieerfolge bei Arte-
riosklerose. Hier konnte durch duplexsonografische
Messungen eine deutliche Befundverbesserung bei
bekannter Stenosierung nachgewiesen werden. Dies
sind zwar aktuell noch Einzelfallbeobachtungen,
aber aufgrund der deutlichen Befundverbesserung
doch mehr als erstaunlich.

Netzwerk: Stichwort COVID: Sie behandeln auch
Patienten mit dem Long-COVID-Syndrom mit PPC
(Polyenylphosphatidylcholin). Welche Erfahrungen
haben Sie gemacht und warum empfehlen Sie die
Kur mit PPC?

Dr. Said Hettrich: Bei Long-COVID kommt es zu ver-
schiedenen Umbauprozessen innerhalb der Zell-
membran und im Bereich der Mitochondrien. Eben-
so bilden sich bei einigen Patienten Autoantikorper.
Diese Veranderungen bewirken verschiedenste
Symptome. Die haufigsten sind Abgeschlagenheit,
reduzierte Belastbarkeit, aber auch Dyspnoe.

Wie nachgewiesen werden konnte, fiihren gera-
de die Verdanderungen im Bereich der Zellmemb-
ran zu einer vermehrten Steifigkeit ebendieser. Da
hierdurch direkt die Zellfunktion beeinflusst wird,
scheint dieser Aspekt in der Entstehung von Long-
COVID sehr wichtig zu sein. Die Nano-PPC-Thera-
pie zielt gerade auf die Zellmembranstrukturen ab.
Hierdurch scheinen eine Stabilisierung und Flexibi-
lisierung der Zellmembranen erreichbar zu sein. Ich
konnte bei diversen Einsatzen bei Long-COVID eine
klare Befundverbesserung beobachten und fiihre

dies auf die genannten
Zusammenhdnge zurlck.
Dies konnte mir auch
Herr Prof. Gundermann in
einer Diskussion tber den
Einsatz bei Long-COVID
bestatigen.

Netzwerk: Wie mussen
wir uns eine Behandlung
vorstellen?

Dr. Said Hettrich: Allgemein unterscheide ich einen
prophylaktischen Einsatz von einem therapeutischen
Einsatz. Die prophylaktische Gabe erfolgt mittels des
oralen Therapeutikums Memphosan. Dies empfehle
ich bei Patienten, die langer als zwei Wochen grippe-
artige Symptome haben. Der Hintergrund ist hier der
Versuch, die Inzidenz fiir Long-COVID zu reduzieren.
Dies setze ich seit ca. sechs Monaten so in meiner
Praxis um und konnte in dieser Zeit auch klare positi-
ve Entwicklungen feststellen.

Dr. Said Hettrich

Der therapeutische Einsatz wird bei bereits ausge-
bildetem Long-COVID mittels der intravendsen In-
jektion von Nano PPC durchgefiihrt. Hier konnte ich
eine deutliche und auch stabile Verbesserung der
Krankheitssituation feststellen. Aktuell empfehle ich
bei schwachem Krankheitsverlauf einen Therapiezy-
klus mit finf Injektionen im wochentlichen Abstand.
Bei schwerem Verlauf wird dieser Zyklus beschwer-
debildabhangig wiederholt.

Wenn aus Kostengriinden eine intravendse Injektion
nichtinfrage kommt, setze ich ebenfalls Memphosan
bei Long-COVID ein. Hier sind ebenfalls Verbesserun-
gen nachzuweisen, wenn auch deutlich geringer
ausgepragt im Vergleich zur intravendsen Therapie.
Zudem zeigte sich, dass die Therapieerfolge bei der
oralen Therapie des Long-COVID nicht stabil waren,
das heil3t nach Beendigung kam es wieder zu einer
Beschwerdeverschlechterung. Dies konnte ich unter
der intravenosen Therapie nicht beobachten. Hier
sind sicherlich noch eine ldngere Beobachtungspha-
se und weitergehende Untersuchungen notwendig,
um die Zusammenhdnge besser einstufen zu kon-
nen.

Ergdnzend sei auch in dem Zusammenhang noch
der Einsatz bei Post-Vac-Syndrom erwdhnt. Hier
konnte ebenfalls durch den Einsatz von Memphosan
eine Befundverbesserung beobachtet werden.

Herr Dr. Hettrich, danke fiir das informative Gesprach.
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