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Laktose- und Fruktoseintoleranz
Umfassende Abklarung mit Genetik und Funktionstests
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Indikationen

Untersuchungen

Interpretation

Durchfiihrung
H,-Atemtest

Preis

Laktose (Milchzucker) wird im Dinndarm durch das Enzym Laktase
in Glukose und Galaktose gespalten, die resorbierbar sind. Das
Enzym kann primar (hereditare Laktoseintoleranz) oder sekun-
dar nach akuten (Gastroenteritis), chronischen Entzindungen
(Zoliakie, chronisch-entzindliche Darmerkrankungen) sowie nach
Darmoperationen fehlen.

Fruktose (Fruchtzucker) wird im Dinndarm Uber das spezifi-
sche Transportprotein GLUT5 resorbiert, dessen Funktion bei
Fruktoseintoleranz eingeschrankt ist.

Gelangen Laktose bzw. Fruktose in das Kolon, werden sie durch die
bakterielle Flora abgebaut, wodurch neben CO, und Methan auch
molekularer Wasserstoff H, entsteht. Dieser wird resorbiert und

gelangt in die Atemluft, wo er gemessen werden kann.

e Chronischer Durchfall, Bauchschmerzen, Blahungen

e Z6liakie, chronische Darmentziindung; St. n. gastrointestinaler Infektion, Darmoperation

¢ Bekannte Intoleranz gegen eine der beiden Substanzen: Kombinierte Laktose- und
Fruktoseintoleranz tritt bei bis zu 50% der Patienten ein.

Primare Laktoseintoleranz
Nachweis spezifischer Mutationen im Laktase-Gen-Promotor =» Le Vigaro 111

Primédre und sekundare Laktoseintoleranz / sekundare Fruktoseintoleranz

Messung der H,-Konzentration in der Atemluft vor und nach Einnahme von 50 g Laktose
bzw. Fruktose Uber 2 — 3 h. Flr aussagekraftige Resultate ist die Vorbereitung der Patienten
entscheidend:

=» Patienteninformation ‘Vorbereitung und Ablauf des H,-Atemtests’, Art.Nr. 13456

Ein H,-Anstieg in der Atemluft von > 20 ppm gegentber dem Basalwert mit entsprechen-
der Symptomatik sprechen fir das Vorliegen einer Intoleranz gegentber der Laktose bzw.
Fruktose. Sensitivitat: 89 — 100%, Spezifitat: 79 — 100% (bezogen auf Laktose).

Falsch erhohte Resultate: - bei bakterieller Fehlbesiedlung von Diinndarm oder Mundhohle

Falsch normale Resultate: - nach Antibiotikatherapie
- bei primar Methan-produzierender Darmflora

Ambulant nach telefonischer Anmeldung in den folgenden Viollier Ambulatorien:

Baar T 041399 38 80 Biel T0323295656 Winterthur T 052 264 57 57
Bad Ragaz T 0813033870 Genf T0228395392 Zurich T0848 121 121
Basel T06148611 11 Lausanne  T0213212828
Bern 70313301717 Lugano T09191099 11

CHF 192~ H,-Atemtest flr Laktose oder Fruktose
CHF 154.— genetische Disposition prim. Laktoseintoleranz (EDTA Blut- oder Wangenabstrich)
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