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Die meisten Menschen (und auch 
viele Ärzte) können sich nur schwer 
vorstellen, dass Brot oder Nudeln Ver-
dauungsprobleme verursachen. Dabei 
sind diese Fälle gar nicht so selten. 

Was, du isst kein Brot?



Typische Fallgeschichten

Lesen Sie zunächst drei typische Lebens- und Krankheitsgeschichten, die alle 
etwas mit Brot- und Getreideunverträglichkeit zu tun haben. Verdauungs-
beschwerden spielen naturgemäß die Hauptrolle, doch es können auch ganz 
andere Symptome hinzutreten, und auch die Krankheitsverursacher sind 
unterschiedlich.

Eines Tages erscheint in meiner Praxis 
ein junges Paar, Nicole und Markus. Die 

beiden haben sich in der Ausbildung ken-
nengelernt und sind vor einigen Monaten 
zusammengezogen. Bei Markus wurde Zö-
liakie festgestellt, als er zwei Jahre alt war. 
Er hat gelernt, mit seiner Erkrankung zu 
leben, das heißt, die Nahrungsbestandteile 
zu vermeiden, die das für ihn unverträgli-

che Gluten enthalten, und ist mittlerweile 
Fachmann in eigener Sache. Nicole hat seit 
fünf Jahren zunehmend Probleme mit der 
Verdauung, doch seitdem sie mit Markus 
zusammenlebt und aus rein praktischen 
Gründen mehr oder weniger dasselbe isst 
wie er, geht es ihr viel besser. Deshalb 
hat Markus sie überredet, sich von einem 
Facharzt untersuchen zu lassen.

Markus

   »Klassische Zöliakie« von Kindheit an
Von seiner Mutter weiß Markus, dass er als Baby keinerlei Probleme hatte, solan-
ge er gestillt wurde. Erst als sie anfing, ihm Breie und andere Beikost zu füttern, 
wurde er immer quengeliger. Seine Mutter vermutete Blähungen und Bauch-
schmerzen als Ursache, weil er ständig einen aufgeblähten Bauch hatte. Nachdem 
Markus aber auch nicht zunehmen wollte, ging sie mit ihm zum Arzt. Der nahm 
eine Stuhl- und eine Blutprobe, die aber nichts Auffälliges ergaben. Mit dem Rat, 
dem Kind viel Fencheltee zu geben und warme Wickel zu machen, wurde Markus 
Mutter nach Hause geschickt. 
Sicherheitshalber hatte ihr der Arzt aber eine Wachstumstabelle mitgegeben, in 
der sie Gewicht und Größe des Kindes eintragen sollte. Weil Markus weiterhin 
kaum Gewicht zulegte und nur wenig wuchs, suchte seine Mutter einige Monate 
später erneut den Arzt auf. Dieser stellte jetzt eine leichte Blutarmut und Eisen-
mangel fest und veranlasste deshalb einen Antikörpertest, der Hinweise auf das 
Vorliegen einer Zöliakie lieferte. Eine Darmspiegelung, bei der eine Gewebsprobe 

Typische Fallgeschichten
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Was, du isst kein Brot?

entnommen wurde, bestätigte schließlich den Verdacht. Die Darmzotten waren 
zurückgebildet, damit konnte die Diagnose Zöliakie gestellt werden.
Markus muss seither eine glutenfreie Diät einhalten, was ihm und seiner Fami-
lie auch gut gelang. Unter dieser Diät normalisierten sich seine Wachstumswer-
te und auch die Bauchschmerzen und Blähungen gingen zurück, sodass Markus 
schon bald wieder als normal gesundes Kind gelten konnte.
Nach diesem Bericht ist klar: Ja, Markus hat eine klassische Zöliakie, die im Kin-
desalter entsteht und auch da schon diagnostiziert wird. Heute weiß er über Pro-
dukte und Bezugsquellen für seine besonderen Ernährungsbedürfnisse bestens 
Bescheid und hat im Alltag keine unüberwindlichen Probleme damit. (Weiterge-
hende Informationen zur Zöliakie finden Sie ab S. 57). █

Nicole

   »Ähnliche Beschwerden, aber keine Zöliakie
Nicole hatte schon seit Jahren immer wieder Verdauungsbeschwerden. Eigent-
lich seit der Pubertät, deshalb vermuteten die Ärzte zunächst psychische Ursa-
chen. Seit Nicole die Pille nimmt, geht es ihr etwas besser, aber nicht wirklich 
gut. Und immer wenn sie Stress hat, verschlimmern sich ihre Beschwerden. Bei 
einem Spezialisten für Gastroenterologie hat sie eine Magen- und Dickdarmspie-
gelung durchführen lassen, doch die Untersuchungen lieferten kein Ergebnis. 
Der Arzt stellte die Diagnose »Reizdarm« und erklärte ihr, sie müsse sich mit den 
Beschwerden abfinden und lernen, damit zu leben. Sie solle sich einen ruhigen 
Lebensstil angewöhnen und sich viel bewegen, dann würde es ihr schon besser 
gehen. Obwohl Nicole seinen Rat befolgte, bemerkte sie kaum eine Veränderung 
ihrer Beschwerden. 
Auf Empfehlung einer Freundin wandte sie sich dann an einen Heilpraktiker. Die-
ser führte verschiedene kinesiologische Tests durch und stellte eine Weizenall-
ergie, eine Fruchtzuckerunverträglichkeit und eine Laktoseintoleranz bei ihr fest. 

Sein Rat: Nicole solle Brot, Obst und alle Milchprodukte weglassen. 
Unter dieser Diät ging es Nicole tatsächlich ein bisschen besser, 
sie hatte jedoch Angst, dass sie nicht genügend Vitamine zu sich 
nehmen könnte. Außerdem fühlte sie sich durch diese Ernährungs-
weise in ihrer Lebensqualität sehr stark eingeschränkt, weshalb sie 

sich immer wieder über die Diätvorschriften hinwegsetzte. Schließlich gab sie die 
Diät ganz auf – auch weil es ihr damit nicht entscheidend besser ging als vorher. 
Nicole hatte immer mehr Schwierigkeiten, ihren beruflichen Pflichten nachzu-
kommen und wurde zunehmend reizbarer. Vor der Regel waren ihre Beschwerden 
am schlimmsten, ihr Gynäkologe stellte die Diagnose »prämenstruelles dyspho-

Der Gastroenterologe 
stellte die Diagnose 

»Reizdarm«.



Typische Fallgeschichten

11

risches Syndrom« und verschrieb ein Antidepressivum. Dies brachte anfänglich 
wieder eine Besserung, vor allem die Müdigkeit und der Leistungsabfall waren 
nicht mehr so ausgeprägt, aber bald gesellten sich Muskelschmerzen und Schwä-

che in den Beinen dazu. Danach suchte Nicole noch weitere (Alter-
nativ-)Mediziner und Heilpraktiker auf, aber keine der zahlreichen 
Therapien konnte ihr dauerhaft helfen. Erst seit sie mit Markus zu-
sammenlebt und wie er glutenfrei isst, geht es ihr deutlich besser. 
Sie fühlt sich nicht mehr so gereizt, die ständigen Bauchschmerzen 
sind wie weggeblasen, und auch die Müdigkeit nach dem Essen 
ist nicht mehr so ausgeprägt. Vor allem aber haben die Muskel-
schmerzen nachgelassen. Markus drängte sie deshalb, noch einmal 

zum Arzt zu gehen und sich gezielt auf Zöliakie untersuchen zu lassen. 
Der Zöliakiespezialist hörte sich Nicoles Geschichte an und bestätigte, dass sie 
verdächtig nach Zöliakie klingt. Er bat sie, sich in den nächsten vier Wochen wie-
der glutenhaltig zu ernähren, da die verschiedenen Untersuchungen nur dann 
aussagefähige Ergebnisse bringen können, wenn der Körper tatsächlich unter 
Glutenbelastung steht. Als Nicole einen Monat später in die Praxis kommt, hat 
sie wieder Bauchschmerzen und Stuhlunregelmäßigkeiten. Der Arzt führt eine 
Gastroskopie durch und entnimmt Gewebsproben aus dem Dünndarm und später 

auch noch Blut für die Bestimmung von zöliakiespezifischen Anti-
körpern. Nach einer Woche erhält Nicole das Ergebnis, die Befunde 
seien negativ und eine Zöliakie damit so gut wie ausgeschlossen, 
sie könne ruhig wieder glutenhaltige Produkte essen. 
Nicole ist frustriert, weil sie immer noch keine richtige Diagnose 
hat und mittlerweile genau weiß, dass ihre Beschwerden wieder-
kommen, wenn sie sich »normal« ernährt. Über eine befreundete 

Ernährungsberaterin, die Markus noch aus seinen Zöliakie-Selbsthilfegruppen-
Zeiten kennt, werden die beiden schließlich an mich verwiesen. █

Der Gynäkologe stellte 
die Diagnose »prä-

menstruelles dyspho-
risches Syndrom« und 
verschrieb ein Antide-

pressivum.

Der Zöliakiespezialist 
hörte sich Nicoles Ge-

schichte an und bestä-
tigte, dass sie verdäch-
tig nach Zöliakie klingt.

Andere Unverträglichkeiten abklären

Nachdem ich ihre Geschichte gehört 
habe, kann ich sagen: Nicoles Beschwer-
den erfüllen alle Kriterien des Reizdarm-
syndroms, diese Diagnose wurde also zu 
Recht gestellt. Auch die Ausschlussdia-
gnose – es ist keine Zöliakie – wurde zu 

Recht gestellt. Was könnte es aber dann 
sein? Infrage kommen nun verschiedene 
Nahrungsmittelintoleranzen, zum Beispiel 
Milchzucker- und Fruchtzuckerunver-
träglichkeit, oder andere Kohlenhydrat-
resorptionsstörungen, die zu den gleichen 
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Was, du isst kein Brot?

Glutensensitives Reizdarmsyndrom. Wenn 
der Glutenentlastungstest Nicoles Alltags-
erfahrung bestätigt, dass es ihr mit gluten-
armer Ernährung besser geht, lautet meine 
Diagnose »glutensensitives Reizdarmsyn-
drom«. Sie sollte dann langfristig bei einer 
glutenarmen Diät bleiben. Anders als Mar-
kus braucht sie aber nicht absolut gluten-
frei zu leben, es genügt, wenn sie den Ver-
zehr glutenhaltiger Nahrungsmittel stark 
einschränkt (siehe S. 67). 

Bitte beachten Sie, dass das »glutensen-
sitive Reizdarmsyndrom« keine offizielle 
Diagnose ist und deshalb in keinem Dia-
gnoseschlüssel erscheint. Das führt auch 
unter Ärzten oft zu Verwirrung. Um Miss-
verständnissen vorzubeugen, fügt man 
sinnvollerweise den Nachsatz »ohne Zölia-
kie« an. Man kann es auch so formulieren: 
Beim »glutensensitiven Reizdarmsyndrom 
ohne Zöliakie« handelt es sich um ein 
Reizdarmsyndrom, bei dem eine deutliche 
Besserung der Beschwerden eintritt, wenn 
weniger Gluten aufgenommen wird. 

Beschwerden führen wie das Reizdarm-
syndrom. Deshalb ist es sinnvoll, als Erstes 
sogenannte H2-Atemtests durchzuführen, 
mit denen man Laktose- oder Fruktoseun-
verträglichkeit nachweisen kann (siehe 
S. 25). 

Sollte einer der Tests positiv ausfallen, 
muss Nicole für etwa vier Wochen eine 
entsprechende Diät einhalten. Wenn ihre 
Reizdarmbeschwerden dann ganz ver-
schwunden sind, sind keine weiteren 
diagnostischen Maßnahmen notwendig. 
Geht es Nicole danach nicht oder nicht 
wesentlich besser, werden wir sie als 
Nächstes auf eine Nahrungsmittelallergie 
(siehe S. 26) und auf Histaminintoleranz 
untersuchen. Bei positivem Testergeb-
nis muss Nicole wiederum für etwa vier 
Wochen eine entsprechende Diät einhal-
ten. Kommt es während dieser Zeit nicht 
zu einer eindeutigen Besserung, wäre ein 
Glutenentlastungstest die nächste sinnvol-
le Maßnahme (siehe S. 30). 

WISSEN
Worauf Sie bei Atemtests achten müssen
Sogenannte »kinesiologische Tests« sind 
für die Diagnose von Nahrungsmittelinto-
leranzen nicht aussagekräftig und sollten 
nicht gemacht werden. Atemtests, bei 
denen die Atemgasproben mit der Post 
zu einem Labor geschickt werden, sind 
ebenfalls nicht zu empfehlen, da bei die-
sem Vorgehen einerseits die Fehlerquel-
len relativ groß sind, andererseits kein 

»Leerwert« vor Beginn des Atemtests 
gemessen werden kann. Dieser ist aber 
ganz besonders wichtig, da ein erhöhter 
Leerwert die Interpretation des gesamten 
Tests unmöglich machen kann. Suchen 
Sie sich gegebenenfalls einen Arzt oder 
ein Medizinisches Versorgungszentrum 
(Poliklinik, Ambulatorium), der bzw. das 
die H2-Atemtests selbst durchführt.
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