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cell rejuvenation therapy (crt) – 
therapeutische maßnahme für viele 

Krankheitsbilder?
interVieW mit adJ. ProF. dr. dr. KarL-JoseF gundermann zur inFusionstheraPie 

mit einem sPezieLLen PhosPhatidyLChoLingemisCh aus der soJaBohne.

Km: herr Prof. gundermann, sie beraten 
das netzWerK-Crt hinsichtlich einer in-
fusionstherapie mit Phosphatidylcholin 
aus der sojabohne. Wie kam es dazu?

gu: ursprünglich wurde ich vom netz-
WerK-Lipolyse gefragt, ob in der bei der 
injektionslipolyse eingesetzten Kombi-
nation aus deoxycholsäure und Phos-
phatidylcholin (PC) oder besser gesagt 
Polyenylphosphatidylcholin (PPC) nicht 
weitaus mehr anwendungspotential vor-
handen sein könnte als nur deren einsatz 
bei der Lipolyse. dies bestätigte ich in 
Kenntnis der vorhandenen Literatur.

Km: inwiefern?

gu: PPC wirkt als membrantherapeuti-
kum. alle zellulären membranen im Körper 
sind wichtig für die struktur, Funktion und 
das zusammenspiel der zellen untereinan-
der. membranen sind essentielle Baustei-
ne für das Leben, denn ohne sie gäbe es 
keine zellen, gewebe, organe und letzthin 
organismen. ohne membranen wäre ein 
Leben auf der erde unmöglich.

Km: und welche rolle spielt hierbei das 
von ihnen genannte Phosphatidylcholin?

gu: Phosphatidylcholin ist in den äußerst 
umfangreichen membranen im Körper 
das quantitativ vorherrschende molekül. 
nehmen wir als Beispiel die Leber: allein 
schon die normale menschliche Leber ent-
hält annähernd 300 milliarden Leberzel-
len. die errechnete gesamtfläche aller 
zellulären und subzellulären membranen, 
und dazu gehören auch die so wichtigen 
mitochondrien, beträgt circa 33.000 qm. 
an und in dieser enorm großen membran-
fläche laufen die vielfältigsten biologi-
schen reaktionen ab. sie können sich vor-
stellen, dass solch eine große oberfläche 
sehr viel PC für ein einwandfreies Funk-
tionieren der membranen benötigt, und 
dass daher die meisten menschen gar 
nicht genug davon bekommen können. 
hier kann es auch zur ausprägung erheb-
licher störungen infolge toxischer, ent-
zündlicher, allergischer, metabolischer 
oder immunologischer einwirkungen mit 
nachfolgenden, gleich einem Circulus 
Vitiosus ablaufenden morphologischen 
zellschädigungen kommen. so kann zum 
Beispiel die exzessive zufuhr gesättigter 
Fette, von alkohol, medikamenten oder 

umweltgiften überall im Körper zu mem-
branschädigungen führen, die dann häu-
fig mit einer verstärkten membransteifig-
keit einhergehen. damit werden auch die 
zellen in ihrer Funktionsfähigkeit einge-
schränkt. sie müssen sich die membranen 
im Körper nicht als ein unveränderlich 
festes gebilde vorstellen, sondern sie sind 
flexibel, ja fluide, damit in ihnen einge-
baute oder angelagerte Proteine wie en-
zyme und rezeptoren aktiv sein können.

Km: Kann jedes PC für den Bau, den erhalt 
und die Wiederherstellung der von ihnen 
erwähnten zellstrukturen und -funktionen 
verwendet werden, oder warum bevorzu-
gen sie die gewinnung von PPC aus der 
sojabohne?

gu: grundsätzlich könnte jedes PC ge-
nommen werden. aber ein Problem ist 
die im alter und bei vielen Krankheits-
prozessen bereits genannte membran-
versteifung, die die membranabhängigen 
stoffwechselfunktionen der zellen negativ 
beeinflussen kann. ziel jeder therapeuti-
schen maßnahme sollte also möglichst 
sein, nicht nur membranen aufzubauen 
oder wiederherzustellen, sondern auch ih-
re funktionellen eigenschaften zu normali-
sieren oder vielleicht sogar über das nor-
male hinaus zu verbessern. und letzteres 
erreicht man am besten mit dem PPC aus 
der sojabohne.

zum einen erspart man so dem Körper 
die mit 5.600 Kalorien pro mol energie-
aufwendige eigensynthese an PC, zum 
anderen gibt man ihm mit dem PPC aus 
der sojabohne überwiegend mehrfach 
ungesättigte PCs, die die membranen 
beweglicher machen und ihre Leistungs-
fähigkeit erhöhen. mit der gabe anderer 
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PC-reicher diäten wie der gabe von ei-
gelb ist das nicht möglich, da in diesen 
PCs vorwiegend gesättigte oder einfach 
ungesättigte Fettsäuren gebunden sind, 
die zwar generell für die membranbil-
dung genutzt werden können, aber nicht 
entscheidend deren steifigkeit entge-
genwirken.

auch ist es nicht damit getan, ver-
mehrt pflanzliche speisen oder Öle zu 
sich zu nehmen, da damit dem Körper 
nicht die hohe menge des wichtigsten 
PPC’s aus der sojabohne, des dilinoleo-
ylphosphatidylcholins (dLPC) zugeführt 
wird. das dLPC, das normalerweise im 
Körper nur in spuren vorhanden ist, wird 
nun durch die gabe des PPC’s aus der 
sojabohne signifikant erhöht, die mem-
branen werden fluider, also flexibler, und 
die membranabhängigen stoffwechsel-
prozesse werden deutlich verbessert. 
das PPC aus der sojabohne, wie ich es 
hier beschreibe, ist mit seinem hohen 
gehalt an dLPC das resultat eines aus-
geklügelten chromatographischen ex-
traktionsverfahrens, bei dem etwa 8 kg 
sojabohnen verwendet werden müssen, 
um die täglich zugeführte menge an PPC 
zu erreichen. PPC verschlechtert dabei 
nicht die Blutfettsituation, und es schlägt 
auch kalorienmäßig nicht ins gewicht.

Km: das wichtigste molekül der mem-
brantherapie ist also das dLPC?

gu: richtig. es enthält zwei Linolsäuren, 
die für die außergewöhnliche eigenschaft 
der erhöhung der membranbeweglichkeit 
und -funktionalität verantwortlich zeich-
nen. aber Vorsicht: hierfür müssen die 
beiden Linolsäuren an das PC-molekül ge-
bunden sein. mit freier Linolsäure wie aus 
pflanzlichen Ölen erhält man nicht diese 
verbesserte membranfluidität.

Km: herr Professor gundermann, sie 
nannten Krankheitsbilder, die beeinflusst 
werden können. Können sie uns hierzu 
Beispiele nennen?

gu: gerne, und ich möchte hierzu auf die 
vielen positiven ergebnisse aus veröffent-
lichter Literatur verweisen. mir liegen 
deutlich über 1.000 Publikationen vor, 
die den nutzen des PPC’s aus der soja-
bohne beschreiben. 

so ist zum Beispiel die Leber die bio-
chemische Fabrik in unserem Körper und 
für die meisten synthesen, stoffwechsel-, 
ausscheidungs- und entgiftungsprozes-
se zum Leben notwendig. Chronische 

Leberschäden können zur Leberfibrose 
und sogar zirrhose führen. ich kenne bis 
heute 164 pharmakologische studien an 
46 modellen und 8 verschiedenen tier-
arten und 274 klinische Prüfungen nur 

abb. 2: Das molekül Dilinoleoylphosphatidylcholins (Dlpc)

abb. 3: Die membran
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zum thema Leber. und jährlich werden es 
mehr, angefangen bei nicht-alkoholischen 
Fettlebererkrankungen und alkoholischen 
Leberschäden über beispielhaft akute 
und chronische Vergiftungen durch me-
dikamente oder umweltschäden bis hin 
zur unterstützenden therapie bei viralen 
hepatitiden. es kommt in nahezu allen 

studien zu einer beschleunigten Besse-
rung oder normalisierung der subjektiven 
symptome, klinischer zeichen wie der 
einer Lebervergrößerung, biochemischer 
Funktionen bis hin zur reduktion oder 
Beseitigung histologischer Veränderung, 
verkürzter Krankheitsdauer und verbes-
serter Lebensqualität.

nehmen wir als zweites Beispiel die 
Blutgefäße: PPC beeinflusst verschie-
dene Bereiche der entwicklung und des 
Fortschreitens einer atherosklerose, so 
wie Lipoproteinveränderungen und durch 
radikale induzierte Lipidperoxidation. 
häufig kommt es zur Besserung der Cho-
lesterol- und triglyzeridspiegel, des hdL- 
zu LdL-Cholesterolverhältnisses, und zu 
einer reduktion atherosklerotischer Pla-
quebildung. ebenso gibt es studien zu 
verbesserten Blutfließeigenschaften und 
hier insbesondere der mikrozirkulation.

thema gedächtnis: es ist recht gut 
bekannt, dass ein mangel an Cholin, be-
stimmten Phosphatidylcholinen, ungesät-
tigten Fettsäuren und erhöhter neuronaler 
membranrigidität metabolische Prozesse 
und nervenfunktionen beeinflusst. diese 
Veränderungen können unter anderem 
zu gedächtnisverlust und Konzentrations-
störungen führen. eine Langzeitgabe von 
PPC ist hier hilfreich, wie erneut aktuell 
studien aus Japan gezeigt haben.

Besonders interessant finde ich auch, 
dass PPC beim metabolischen syndrom 
positiv wirken kann, da es nicht nur ge-
störte Lipidstoffwechsel mit korrigieren 
hilft, und hier denke ich insbesondere 
an das hdL-Cholesterol und die trigly-
zeride, sondern auch, zumindest experi-
mentell, einfluss auf Plasmanüchternzu-
cker und nüchterninsulin nehmen kann. 
Pharmakologische studien zum Beispiel 
aus Korea haben gezeigt, dass es Pan-
kreaszellen vor oxidativem stress und 
Fibrogenese schützt. die Folgen sind ein 
Verzögern und hemmen diabetes assozi-
ierter vaskulärer Prozesse mit positiver 
entwicklung so auch bei der schaufens-
terkrankheit, bei der der Patient nur 
noch begrenzt gehen kann und immer 
wieder stehen bleiben muss.

erwähnen möchte ich auch noch, 
dass PPC eine affinität zur gastrointes-
tinalen mukosa hat, mit entsprechen-
dem therapeutischen effekt. auch hier 
zeigen sich Verbesserungen bei lokalen 
biochemischen mediatoren, auf die er-
höhte Bildung freier radikale und die 
Lipidiperoxidation, und auf eine Kolla-
genablagerung im gastrointestinaltrakt. 
PPC hilft beim schutz der gastrointes-
tinalen mukosa gegen die Bildung von 
stressulzera, medikamenten induzierter 
entzündungen und möglicherweise bei 
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Kolitis. dies sind nur einige wichtige Bei-
spiele. die studienlage zu PPC ist weit-
aus umfangreicher, was die indikationen 
angeht.

Km: Wo kann man bei Bedarf mehr 
über die von ihnen genannte therapie 
erfahren?

gu: es gibt eine Fortbildung der global-
health akademie, und es setzen inzwi-
schen bereits mehr als 250 Kollegen diese 
therapie ein, zum teil mit erstaunlichem 
erfolg, wie mir einzelne Ärzte berichtet 
haben.

Bei den Ärzten ist hierbei von der Crt 
die rede, was als abkürzung für Cell reju-
venation therapy steht. Bei den Patienten 
wird von der Vita-Balance-Kur gespro-
chen, was meines erachtens das tatsäch-
liche geschehen nur unzureichend um-
schreibt, da es ja für PPC, wie ich erklärt 
habe, eine umfangreiche datensammlung 
zu membranassoziierten Krankheitsbil-
dern gibt. allerdings verwendet das netz-
werk den Patienten gegenüber den Be-
griff Vita-Balance, um mehr das resultat 
der Behandlung zu beschreiben. 

noch ein hinweis: man sollte bei der 
anwendung nicht sofort mit einer sehr 
hohen dosis beginnen, sondern erst ein-
mal mit 1.000 mg pro infusion, um zu se-
hen, ob der Patient die therapie erwar-
tungsgemäß gut verträgt.

Km: sie nannten den Begriff Cell rejuve-
nation therapie. Kann das heißen, dass 
auch eine prophylaktische gabe sinn ma-
chen kann, und woran wäre hierbei be-
sonders zu denken?

gu: Ja, sie haben recht. aus meiner sicht 
macht grundsätzlich auch eine prophylak-
tische gabe sinn, nicht nur, um generell 
membranabhängige stoffwechselprozes-
se der zellen zu fördern, sondern insbe-
sondere im alter, da die membranen dann 
im Körper starrer werden, weil sie ver-
mehrt Cholesterin und gesättigte Phos-
phatidylcholine einbauen. dies fördert 
dann die membransteifigkeit der zellen 
und subzellulären organellen wie die der 
mitochondrien. hier könnte das Präparat 
also prophylaktisch, quasi im sinne von 
antiaging eingesetzt werden.

Km: gestatten sie noch eine Frage zur Le-
galität des einsatzes. Wie ist hier der ak-
tuelle status, nachdem Lipostabil nicht 
länger verfügbar ist?

gu: das netzwerk hat eine apotheke mit 
informationen zur korrekten Produktion 
versorgt, da die infusion dann gegeben 
werden kann, wenn das material auf Ba-
sis einer Formula magistralis hergestellt 
wird. die apotheke lässt jede Produktion 
von einem unabhängigen Labor überprü-
fen, so dass auch eine gleichbleibende 

qualität gewährleistet ist. inwieweit an-
dere apotheken dieselbe qualität produ-
zieren, ist nicht untersucht worden. der 
Produktionsprozess ist doch recht schwie-
rig und benötigt detailliertes Know-how.

Km: herr Prof. gundermann, herzlichen 
dank für das gespräch.

Kontakt:
adj. Prof. dr. med. hab. dr. rer. nat. 

Karl-Josef gundermann

gmc-gundermann@web.de

Kontakt NEtZwErK-crt:
dirk Brandl

brandl@network-globalhealth.com
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