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Labor.Facharzt_Bericht Iserlohn, den 06.03.2014
Laboreingang: 06.03.2014
_ Laborausgang: 06.03.2014
Testbezeichnung Ergebnis Normalwert
Hamatologischer Status
Leukozyten 6,53 Tsd./ul (*) 4.0-10.0 T I T
Erythrozyten 4,17 Mio./ul (-) 4,0-55 -l
Hamoglobin 12,60 g/dl (*y 11.7-16.0 T I T
Hamatokrit 38,20 % (-) 37,0-48,0 -l
MCV 91,60 pcm (*y 80.0-97.0 E I
MCH 30,20 pg (+) 27.0-31.0 = = ™
MCHC 33,00 g/dl (*y 32.0-36.0 E I
Thrombozyten 285,00 Tsd./ul (*) 150 -450 o I
Neutrophile Granulozyten 52,60 % (*) 37-80 B I T
Lymphozyten 35,40 % (* 10-50 B I T
Eosinophile Granulozyten 3,20 % (*) <7 B .
Basophile Granulozyten 1,10 % (*) <2 BT .
Monozyten 7,70 % (*) 0-14 S o
Biochemischer Status
Natrium (Na) 138,00 mmol/l (*) 136-157 T I T
Kalium (K) 4,20 mmol/l (*) 3.6-54 S I .
Calcium (Ca) 2,05 mmol/l - 2,1-26 - I .
Chlorid (Cl) 103,00 mmolll  (*) 97 - 108 .
Magnesium (Mg) 0,84 mmol/l (*) 0.7-1.1 E I
Eisen (Fe) 50,00 pg/dl (*y 37-165 E I
Kupfer (Cu) 117,36 ug/dl (*) 70-155 T I T
Fe/Cu-Quotient 0,43 - 05-15 - W
Phosphat, anorganisches (PO4) 3,53 mgidl  (*) 26-4,5 T I T
Zink (Zn) 80,00 ug/dl (*y 70-150 E I
Harnsaure 540 mg/idl  (*) 2,3-6,1 T I T
Harnstoff 44,00 mg/dl  (*) <50 T .
Kreatinin im Serum 0,84 mg/idl  (*) 0,6-1,1 m I
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Iserlohn, den 06.03.2014

Laboreingang: 06.03.2014
— Laborausgang: 06.03.2014

Testbezeichnung Ergebnis Normalwert

Gesamt-Eiweiss 6,34 g/dl - 6,6-87 - W
Albumin im Serum 4,14 g/l (*) 3,5-52 E I
Triglyceride 86,00 mg/dl  (*) <200 E I
Cholesterin (gesamt) i.S. 174,00 mg/dl  (*) 150-250 BT .
HDL-Lipoprotein-Cholesterin-Komplex 58,70 mg/dl  (*) >35 B I
LDL-Lipoprotein-Cholesterin-Komplex 98,10 mg/dl  (*) <150 BT .
Immunglobulin G 898,00 mg/dl  (*) 700 - 1600 o I
Immunglobulin M 42,00 mg/dl  (-) 40-230 - -l .
Immunglobulin A 227,00 mg/dl  (*) 70-400 T T
IgE-gesamt 19,68 kU (*) <120 BT .
Alkalische Phosphatase 57,00 U/ (*) 35-104 T E T
Creatin-Kinase (CK) 155,00 U/ + <145 I -
CK-MB 11,00 U/ *) <24 E—
Laktat-Dehydrogenase (LDH-gesamt) 175,00 U/ (*) <247 T .
HBDH 136,00 U/I (*) <182 BT T
GOT 17,70 U/l (*) <32 L o
GPT 10,00 U/ ") <31 T W
Gamma-GT 5,20 U/ (*y <39 BT -
GLDH 1,40 U/I (*) <5 BT .
Cholinesterase (CHE) 7459,00 U/ (*) 3930 -10800 E =T
Bilirubin, gesamt 0,18 mg/dl  (*) <1.2 BT .
Bilirubin, direktes 0,05 mg/dl (*) <0.2 T .
Bilirubin, indirektes 0,13 mg/dl (*) <0.8 T .
Amylase 67,50 U/l (*y <100 BT -
Lipase im Serum 31,00 U/ (*) <60 T .
Glukose im Serum 94,00 mg/dl  (*) T E T

70 - 115 Bei Werten, die unter 40 mg/dl gemessen wurden, kann nur dann von diagnostischer Relevanz ausgegangen werden, wenn die
Messung aus korrekt hergestelltem Blutserum gemacht worden ist!

Hb A1c 5,65 % (*) 4.3-6.1 = O
Antistreptolysin-Titer (Latex-Test) 211,10 IU/ml + <200 I .
Rheuma Faktoren (quantitativ) 4,11 U/ml (*) <15 BT .
C-reaktives Protein 0,85 mg/l (*) <5.0 BT .
Saure Phosphatase (SP) 6,03 U/ *) <75 BT .
T3 gesamt 1,02 nmol/l - 1,3-3,10 E: I T
T4 gesamt 106,00 nmol/l  (*) 65-160 - I T
TSH basal 6,38 ulU/ml + 0.27-4.2 - W -am

Parameteranzahl: 60
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Laboreingang: 06.03.2014

Laborausgang: 06.03.2014

Befundung

Kontrolluntersuchung!

Schulmedizinische klinische Labordiagnostik:
Calciummangel, Hypoproteinamie, Muskelstoffwechselstérung, virulente Streptokokkenaktivitaten, Hypothyreose.

Alternative naturheilkundliche Erganzung zur schulmedizinischen Labordiagnose (Bio-Diagnostik):

Im Vergleich mit der letzten Analyse sind einige positive Veranderungen erkennbar, offensichtlich gibt es aber nach
wie vor Probleme, die weiterhin therapiert werden sollten.

So sind die Schwachen im Herzreizleitungsbereich, die allgemein glanduldren Belastungen, die hypophyséaren
Schwéchen, der Magnesiummangel und die Hyperphosphatasie nun nicht mehr erkennbar. Weiterhin liegt eine
neuro-vegetative instabile Stoffwechsellage vor, die auch derzeit die leichte Unterfunktion der Schilddriise eher
nicht bestatigt. Sicherlich ist ein Jod-Mangel-Syndrom, wodurch auch Blockaden im HWS-BWS-LWS-Bereich
entstehen kdnnen, hierflr ursachlich. Der gestresst erscheinende Organismus lasst noch leicht
muskeldystrophische Prozesse bezlglich der Skelettmuskulatur erkennen, deshalb sollten nach wie vor eventuell
starkere muskelbelastende Tatigkeiten der korperlichen Leistung entsprechend angepasst werden! Belastungen im
Wasserhaushalt und eine Odemneigung sind offensichtlich. Bei latent immunologischer Insuffizienz liegt eine
erhdhte Infektanfalligkeit vor. Latent erhdhte Blutviskositat. Der Befund |asst jetzt eine hyperchrom andmische
Tendenz erkennen, bei der ein Vitamin-B12-Mangel oder auch ein Folsduremangel ursachlich sein kann. Eine akute
rheumatische Belastung oder eine akute allergische Disposition sind nach wie vor nicht nachweisbar.

Therapievorschlag:

. China regia D30

. Causticum D30

. Gelsemium D12

. Silicea D12

. Therapie mit dem Hypothyreose-Komplex n. W. M. Ebert (Paracelsus Apotheke/Rottweil) fortfiihren

. Therapie mit dem Erregerblockade-Komplex n. W. M. Ebert (Paracelsus Apotheke/Rottweil) anwenden
. Therapie mit Kreatin Optivit Pulver (K6hler Pharma) gleichfalls durchfiihren

. Therapie mit Calcium EAP (Kéhler Pharma) anwenden

. Infusionstherapie mit Vitamin C durchfiihren

10. Injektionen mit Eigenblut und folgenden Medikamenten:

Notakehl, Infi- Thyreoidinum, Coenzyme comp., Pulsatilla comp., Cactus comp., Injectio Antiasthmatica, Aurum
Injeel.

OCONOOOORWN-—-

Fiir die Befundung zeichnet das Team Bio-Diagnostik AG verantwortlich.

Mﬁﬁfﬂaﬁy M Lhert

HP Wolfgang M. Ebert
Vorsitzender, Bio-Diagnostik AG

Wir empfehlen, die Kontrolle pathologischer Werte nach dem 05.09.2014, spatestens nach dem 06.03.2015 zu veranlassen.
Massiv pathologische Werte sollten natirlich friiher kontrolliert werden.



