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Präbiotika und sekundäre Pflanzenstoffe
Therapiebausteine für ein stabiles intestinales Mikrobiom 

Die Entwicklung, die Diversität und die Stabilität des intestinalen Mikrobioms sind eng mit den Lebens- und Ernäh-

rungsgewohnheiten des Menschen verknüpft. Voraussetzung für ein physiologisches Darmmikrobiom bei hoher 

Diversität ist eine dauerhaft abwechslungsreiche, fettarme, ballaststoffreiche und sekundäre Pflanzeninhaltsstoffe 

enthaltene Ernährungsform, wie sie beispielsweise der vegetarischen Vollwertkost entspricht. Die übliche Mischkost 

enthält hingegen häufig zu viele Fette, Eiweiße und einfache Kohlenhydrate und zu wenige Ballaststoffe. So basiert 

die Mikrobiom-Therapie einerseits auf einer langfristigen Umstellung der Ernährung und andererseits auf der Verab-

reichung präbiotischer Präparate und sekundärer Pflanzeninhaltsstoffe.

Was sind Präbiotika?

Der Begriff "Präbiotika" leitet sich von den lateinischen Be-

griffen „prä“ (vor) und „bios“ (das Leben) ab und ist nicht zu 

verwechseln mit dem Begriff "Probiotika" („pro bios“, für 

das Leben). Durch die Beschreibung der Begriffe wird der 

Synergismus (das Zusammenwirken von "Prä-" und "Probi-

otika") für das intestinale Mikrobiom deutlich (siehe auch 

nächste Abschnitte).

Präbiotika sind Lebensmittelbestandteile, die in die Grup-

pe der löslichen Ballaststoffe gehören. Ballaststoffe sind 

unverdauliche Kohlenhydrate pflanzlicher Nahrungsmittel, 

da der menschliche Organismus nicht über eine Enzymaus-

stattung zum Abbau der Ballaststoffe verfügt. Durch die 

beschriebene Unverdaulichkeit und dadurch, dass Ballast-

stoffe gegenüber Magen- und Gallensäure stabil sind, er-

reichen sie den Dickdarm und dienen dem Mikrobiom als 

Nahrungssubstrat.

Prinzipiell werden Ballaststoffe in wasserlösliche und 

wasser unlösliche Ballaststoffe unterteilt (siehe Abb. 1). 

(Wasser-)lösliche Ballaststoffe werden von Darmbakteri-

en weitgehend zu kurzkettigen Fettsäuren (Butyrat, Ace-

tat und Propionat) metabolisiert, wodurch selektiv das 

Wachstum sowie die Stoffwechselleistung des intestinalen 

Mikrobioms beeinflusst werden. Beispiele für lösliche Bal-

laststoffe sind Inulin, Pektin und β-Glucane. (Wasser-)un-

lösliche Ballaststoffe (z. B. Cellulose, Hemicellulose,  Lignin) 

binden überwiegend Wasser im Dickdarm und werden nur 
Abb. 1: Einflüsse von löslichen und unlöslichen Ballaststoffen 
auf die gastrointestinale Mikroflora

teilweise von Darmbakterien metabolisiert. Beide Ballast-

stoffgruppen erhöhen das Stuhlgewicht sowie das Stuhl-

volumen. Zusätzlich verkürzen sie die intestinale Transit-

zeit. Dies hat ebenfalls einen stabilisierenden Effekt auf das  

Mikrobiom.

lösliche Ballaststoffe  
(Pektine u. a. Quellstoffe,  
lösliche Hemicellulosen)

unlösliche Ballaststoffe 
(Cellulose, unlösliche 

Hemicellulosen, Lignin)

von den Darmbakterien 
nur teilweise abgebaut

von den Darmbakterien
weitgehend abgebaut zu

Essigsäure, Propionsäure u. a.

Ballaststoffe 
binden im Dickdarm

Wasser

Erhöhung des Stuhlgewichts,
Verkürzung der Transitzeit

Vermehrung  
der Bakterienzellen
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Einteilung von Präbiotika und deren gesundheits-
fördernde Effekte

Präbiotika bestehen strukturell aus Kohlenhydratbestand-

teilen, genauer aus Oligosacchariden, Fructo-Oligosac-

chariden (FOS) oder Galacto-Oligosacchariden (GOS). Sie 

können nach ihrer Zusammensetzung, ihrem Vorkommen 

in Nahrungsmitteln und ihren gesundheitsfördernden Ef-

fekten unterteilt werden (siehe Tab. 1, Seite 4).

Viele Studien belegen die Wirkung von Polysacchariden, 

Polyfructosanen und Oligosacchariden auf das Wachstum 

verschiedener Bakterienspezies wie Lactobacillus, Bifido-

bacterium oder Faecalibacterium (z. B. Hustoft T. N. 2017). 

Des Weiteren konnte bereits die Hemmung von pathoge-

nen Keimen (z. B. Clostridien) durch Oligosaccharide und 

Polyfructosane wie Inulin nachgewiesen werden (Kleessen 

B. 2007, Vivatvakin B. 2010). 

Auch die Bildung von kurzkettigen Fettsäuren, insbeson-

dere von Butyrat, kann durch den Einsatz von Präbiotika 

gesteigert werden (Abell G. C. 2008, Drabińska N. 2018). 

Butyrat nimmt aufgrund der antiinflammatorischen Effek-

te innerhalb der kurzkettigen Fettsäuren eine gesonderte 

Stellung ein.

 ° Weitere Informationen zur antiinflammatorischen Wir-

kung von Butyrat finden Sie in der Fachinforma tion 

„Kurzkettige Fettsäuren im Stuhl“ (FIN0107) unter 

www.ganzimmun.de/downloadcenter/.

Präbiotische (Galacto-)Oligosaccharide – die bedeutends-

te Gruppe innerhalb der Präbiotika – sind vor allem in der 

Muttermilch enthalten. Sie sind Voraussetzung für eine 

gesunde Entwicklung des kindlichen Mikrobioms. Damit 

wird deutlich, dass der Einsatz von Präbiotika auch bereits 

im Kindesalter angebracht sein kann. So zeigte eine Studie, 

dass sich die Anzahl und die Art von kurzkettigen Fettsäu-

ren durch den Zusatz von Galacto- und Fructo-Oligosac-

chariden bei nicht gestillten (Flaschen-)Säuglingen denen 

der gestillten Säuglinge angleichen lässt (Bakker-Zierikzee 

A. M. 2005).

In der Praxis haben sich Mischungen verschiedener Prä-

biotika bewährt, wie sie in Fertigformulierungen in unter-

schiedlichen Kombination vorliegen:

 � Akazienfasern (Gummiarabikum)

 � resistente Stärke (z. B. resistente Dextrine, Amylopektin)

 � Flohsamenschalen

 � Baobabfrucht (afrikanischer Affenbrotbaum)

 � Pektin usw.

Info
Bei der Einführung von Präbiotika oder einer gesteiger-
ten Zufuhr von präbiotischen Nahrungsmitteln kann es 
durch den bakteriellen Stoffwechsel zu einer Gasbildung im 
Dickdarm kommen. Um Beschwerden wie Flatulenzen und 
Bauchschmerzen zu verhindern, sollte die Dosis von Präbio-
tika und präbiotischen Nahrungsmitteln sukzessive gesteigert 
werden. Des Weiteren sollte auf eine Trinkmenge von mehr 
als 2 Liter am Tag in Kombination mit ausreichender Bewe-
gung geachtet werden, um Beschwerden einer Obstipation 
vorzubeugen.

Baobabfrucht

Akazienfasern
(Gummiarabikum)

Flohsamenschalen

Kartoffeln (resistente Stärke)

Äpfel
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Tab. 1: Zusammensetzung, Vorkommen und gesundheitsfördernde Effekte von Präbiotika
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Was sind sekundäre Pflanzeninhaltsstoffe?

Lebensmittel pflanzlichen Ursprungs sind nicht nur reich 

an Ballaststoffen, sie enthalten auch sogenannte sekun-

däre Pflanzeninhaltsstoffe. Sekundäre Pflanzenstoffe 

gehören zu einer Stoffgruppe, die von Pflanzen u.a. als 

Abwehrstoffe gegen Schädlinge und Krankheiten, als 

Wachstumsregulatoren oder als Farbstoffe gebildet wer-

den. Sie kommen in nur geringen Mengen vor und zählen 

für den Menschen nicht zu den essentiellen Nährstoffen. 

Dennoch besitzen sie aufgrund ihrer allgemeinen Bioak-

tivität bedeutende gesundheitsfördernde Eigenschaften. 

So konnten Stoffe nachgewiesen werden, die pharmako-

logische Effekte aufweisen und z. B. gegen Krebs, Infekti-

onen oder freie Radikale wirksam sind. Daher findet man 

auch den Begriff Ernährungspharmakologie im Kontext 

mit sekundären Pflanzenstoffen. Die bekanntesten sind 

z. B. Carotinoide, Polyphenole, Phytosterine, Glucosinolate, 

Phytoöstrogene.

Aus Sicht der Evolution ist anzunehmen, dass bioaktive 

Substanzen aus Pflanzen an der Erhaltung und Förderung 

der menschlichen Gesundheit und Leistungsfähigkeit es-

sentiell bedingt sind. Dies scheint auch für das intestina-

le Mikrobiom zu gelten, was im besonderen Maße durch 

 Polyphenole moduliert wird. In die Gruppe der Polypheno-

le gehören Stoffe wie Proanthocyanidine sowie Farbstoffe 

wie Flavonoide und Anthocyane. Eine abwechslungsreiche, 

an frischem Obst und Gemüse reiche Ernährung enthält 

ausreichend hohe Konzentrationen an sekundären Pflan-

zeninhaltstoffen. Die westlichen Ernährungsgewohnheiten 

genügen üblicherweise diesen Anforderungen nicht mehr, 

so dass sich immer wieder die Frage nach entsprechenden 

Nahrungsergänzungen stellt.

Polyphenole weisen einerseits wichtige präbiotische Wir-

kungen auf, andererseits wirken sie selektiv antimikrobiell 

(siehe Tab. 2, Seite 6). Die Effekte können direkt durch die 

Substanzen eintreten oder nach mikrobieller Biotrans-

formation entstehen, so dass erst die Abbauprodukte der 

Polyphenole eine Auswirkung auf das Gleichgewicht des 

Mikrobioms – sowie seines Wirtes – haben.

Studien belegen die Bedeutung von sekundären Pflanzen-

inhaltsstoffen auch für die Spezies Akkermansia muciniphila 

(Anhê F. F. 2014, Roopchand D. E. 2015). Durch Polyphenole 

erhält Akkermansia verwertbare Substrate, die Überlebens-

vorteile nach sich ziehen und so zu einer Stabilisierung bzw. 

Vermehrung beitragen.

Pflanzen mit hohem Polyphenolgehalt:

 � Apfelbeeren (z. B. Aronia)

 � Blätter und Trauben der Weinreben (auch Trauben- 

kerne/Traubenkernmehl und Rotwein)

 � Granatapfelsaft

 � Ginkgo

 � Grün- und Schwarztee

 � Zistrosen

 � Curcuma (Gelbwurz)

Die dargestellten Wirkungen von Präbiotika und sekun-

dären Pflanzeninhaltsstoffen auf das intestinale Mikro-

biom zeigen, dass eine unzureichende Aufnahme von 

Ballaststoffen und sekundären Pflanzeninhaltsstoffen 

zwangsläufig in „Versorgungsstörungen“ des Mikrobi-

oms münden, die zu gravierenden und ausschließlich 

nachteiligen Veränderungen für die gesamte gastroin-

testinale Mikrobiota führen, die sich letztlich in entspre-

chendem Umfang auch auf den restlichen Organismus 

auswirken.

Weintrauben

Aronia Curcuka 
(Gelbwurz)

Ginkgo Granatapfel

Zistrose

grüner (links) und schwarzer Tee
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Tab. 2: Wirkung und Vorkommen von Polyphenolen
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