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(57) Zusammenfassung: Die Erfindung betritft ein Nahrungsergdnzungsmittel zur Behebung von Stoffwechselleistungsschwiche
enthaltend Pantothenséure (CoA), ihre Vorformen und/oder ihre Salze sowie ein Verfahren zu dessen Herstellung und seine Ver-
wendung. Anwendungsgebiete der FErfindung sind die Nahrungsmittelindustrie und die Medizin. Der Ertindung liegt die {iberra-
schende Entdeckung zugrunde, dass sich die Aufnahme von Pantothensdure, Pantothenséure-CoA und/oder seine Derivate in
grofler Menge vorteilhaft auf Symptome auswirken, die durch Stoffwechselschwéche bedingt sind. Der Kern der Erfindung liegt
darin, dass die Aufnahme eines Pantothensiure-CoA Aquivalents aus der Nahrung nicht 10 mg je Tag, sondern mehr als das
10*fache betragen muss, um den menschlichen Organismus optimal zu versorgen. Uberraschend war ebenfalls der Fund, dass die
cholinerge Panthenol-CoA- Aufnahmereaktion aus Speise binnen einiger Minuten erfolgte. Das erfindungsgeméfe Nahrungser-
génzungsmittel umfasst 85-99% Pantothenséure, ihre Vorldufer, ihre Derivate und/oder ihre Salze und gegebenenfalls weitere Zu-
sétze.
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Nahrungsergidnzungsmittel auf der Basis von Pantothenséaure

Die Erfindung betrifit ein Nahrungserganzungsmittel zur Behebung von
Stoffwechselleistungsschwéche enthaltend Pantothensdure (CoA), ihre Vorformen
und / oder ihren Salzen sowie ein Verfahren zu dessen Herstellung und seine
Verwendung. Anwendungsgebiete der Erfindung sind die Nahrungsmittelindustrie
und die Medizin.

Stand der Technik

Stoffwechselleistungsschwache zeigt sich haufig aber oftmals unterschéatzt im
Vorfeld von Krankheiten. Sie hat die Ausbildung vielfaltiger Symptome der
Schwache, Abgeschlagenheit, Erschépfung, Lustlosigkeit, Missempfindung, im
weitesten Sinn sensitiver, mentaler Probleme, zur Folge und kann schleichend zur
Entstehung von Krankheiten fihren. Alle an der Verdauung beteiligten Organe sind

an der Energiegewinnung aus der Nahrung beteiligt.

Treten an dieser Stelle Probleme auf, sind oft Erschépfungszustédnde die Folge.
Neben organischen Ursachen kann jedoch gleichermallen Unterversorgung oder
Uberlastung des Koérpers die Ursache firr eine Stoffwechselleistungsschwéche und
damit verbundene weitere Erkrankungen sein. |

So verursacht ebenfalls unter anderem die im Ruhestatus des Alters verminderte
Nahrungsaufnahme mit der einhergehenden Gewohnheit, leichte, an Inhaltstoffen
des Korns denaturierte, starkereiche Nahrung zu bevorzugen, zwangslaufig Defizite,
ohne einen erhdhten Bedarf wegen Belastung zu beriicksichtigen.

In der Antike bezeichnet der Begriff melancholia den Zustand der groRen Traurigkeit,
Schwermut, Apathie. Nach heutigem Verstandnis bezeichnet das eine Depression
oder einen chronischen Erschépfungszustand, ein sog .Chronic Fatigue Syndrom
(CFS) mit lahmend tiefer Schwache, Lethargie, Gedachtnisschwierigkeiten,

Muskelschwache und gastrischen Problemen.

Im Gegensatz zum normalen Ablauf von Ermiidung zu Erholung, von Erschépfung zu

Rekonvaleszenz, ist diese Erschdpfung nicht reversibel.
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Chronische Erschopfung, CFS, zeigt Stoffwechselleistungsschwéache im Dauer-
Mangelzustand. Eine Vorstufe dazu bildet sich im sog. Burnout Syndrom ab und
geht nicht selten in ein Chronic Fatigue Syndrom Uber.

Beim Phanomen des so genannten Chronic Fatigue Syndroms (CFS) werden haufig
Probleme im Gastrointestinaltrakt des Verdauungsapparats beobachtet, aber das

wurde nie als eine mogliche Ursache betrachtet. (9)

Das Chronische Erschépfungssyndrom (CFS) ist ein physiologischer Zustand, in
dem der Patient sich véllig erschépft fuhlt, ohne dass eine offensichtliche organische
Ursache gefunden wird. Zwei der typischsten und schwéachenden Symptome von
CFS sind sehr schlechte Kondition und andauernde Miudigkeit nach Belastung.
Manchmal ist die Erschdpfung hauptsachlich mental und manchmal physisch. Eine
weit verbreitete Hypothese (A) ist, dass der Metabolismus von Leuten mit CFS
normal ist, aber die Erschdpfung und andere Symptome psychologische Faktoren
seien. Es wird erkannt, dass physische Erschépfung ein Mangel an Energie ist,
jedoch soll die geistige Erschdpfung eine subjektive Sensation sein, die durch den

Mangel an Motivation und von der Vorsicht auszuruhen charakterisiert sei. (11)

Anormale Erschopfung ist als eine pathologische Eigenschaft bei vielen Krankheiten
bekannt, CFS hat jedoch keine offensichtliche organische Ursache. Die unmégliche
Position der Erkrankten, die arztlich als organisch gesund befunden werden, die
verddchtigt werden sich in Selbstmitleid der Schwéche hinzugeben, bringt sie mit
ihren Depressionen in die Psychiatrie, ohne dort Hilfe erwarten zu konnen.

Das Chronische Erschdpfungssyndrom (CFS) ist eine Mehrsystemkrankheit, die
seine Opfer ihrer Gesundheit und ihrer Wiirde beraubt. (11)

Die Krankheit kann Jahre dauern; wahrend sich einige Patienten danach erholen,
verharren andere ein Jahrzehnt oder langer ohne sich wesentlich wiederherzustellen.
(12)

Bis heute ist weder die Ursache noch eine befriedigende Lésung zur Behandlung
von Stoffwechselleistungsschwache, im besonderen der Chronischen Erschépfung,

des so genannten Chronic Fatigue Syndroms (CFS) gefunden worden.
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Die Schwere der Erschopfung ist biochemisch als spezifische Veranderung in
Funktion und Zustand der Mitochondrien nachweisbar, wobei eine mitochondriale
Dysfunktion bewirkt wird. (11) Als Ursache fur die Zustande von Schwache und
Erschopfung wird eine verminderte Energiegewinnung in Mitochondrien (12)
vermutet, wobei das CFS durch Virusinfektionen des Magens ausgeldst werden
kann. (6)

.Eine alternative Hypothese (B) ist, dass es eine metabolische Funktionsstérung mit
dem Ergebnis gibt, dass nicht genug Energie erzeugt wird.

So wird die mitochondriale Funktionsstérung auf Erschdpfung hinauslaufen und kann

andere Symptome von CFS erzeugen.” (11)

Bei den unter extremer Erschc’jpfung leidenden Gulfwar-Veteranen des Irakkrieges
von 1991 werden bei Betroffenen noch 2008 andauernde Probleme im Gastro-
intestinaltrakt dokumentiert, jedoch nicht als Ursache in Erwagung gezogen. (9)

Dabei kommt dem Schritt der Energiegewinnung in Mitochondrien eine zentrale
Bedeutung zu. Es ist bereits ein Zusammenhang von Stérungen im Bereich der
Mitochondrien und dem Auftreten von Krankheitserscheinungen im Stand der
Technik beschrieben (1). Gerade bei der Ausbildung von CFS spielen diese
Stérungen eine Rolle. In diesem Zusammenhang wird eine bestimmte Diat,
enthaltend verschiedene Vitamin- und Mineralstoffe empfohlen (2). Darunter befindet
sich auch Pantothensaure. Die Anwendung von Pantothensdure ist ebenfalls bereits
in US 5,360,821 vorgeschlagen, um die Konstitution und physische Starke zu
erhéhen. Auch in US 5,304,574 ist die Zugabe von Pantothensdure anstelle von
Steroiden beschrieben, um diesen Effekt zu erreichen.

In Keil (Diss.) ist ein Zusammenhang zwischen neurodegenerativen Krankheiten, wie
beispielsweise Alzheimer oder Parkinson und Stérungen im Bereich der
Mitochondrien beschrieben. Dabei wird der schiitzende Effekt bestimmier Stoffe fur
die Mitochondrien, wie auch Gingko biloba Extrakt, beleuchtet. (3)

Aufgabe der Erfindung

Aufgabe der Erfindung ist es daher, ein Mitiel bereitzustellen, welches gegen eine

Stoffwechselleistungsschwache wirkt und deren Symptome behebt.
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Die Aufgabe wird durch die Anspriiche 1, 2 10- 13, 15 gelost, die Unteranspriiche

sind Vorzugsvarianten.

Wesen der Erfindung

Der Erfindung liegt die Uberraschende Entdeckung von Herrn Hans Dieter Minge
zugrunde, dass sich die Aufnahme von Pantothensaure, Pantothensaure-CoA
und / oder seine Derivate in grofer Menge vorteilhaft auf Symptome auswirkt, die

durch Stoffwechselschwéche bedingt sind.

Pantothensaure ist ein lebensnotwendiger Stoff, der in pflanzlichen und tierischen
Geweben zu 50 bis 95% in Form von Coenzym A und 4'-Phosphopantethein
vorkommt.

Pantothensaure wird als Vitamin Bs bezeichnet, ist wasserléslich und wird mit der
Nahrung aufgenommen. Quellen sind beispielsweise Gemise, Getreide, Innereien,
Fleisch und Fisch. Pantothensaure ist in Form des Coenzyms A (CoA) an vielfaltigen
Reaktionen im Kohlenhydrat-, Fett- und Aminosaurestoffwechsel beteiligt. CoA ist zu
95% in den Mitochondrien an der ATP- Synthase lokalisiert. Pantothensaure-CoA ist
fur die Bildung von Acetylcholin unerlasslich. Fur den Intermediarstoffwechsel ist der
bedeutendste Ester des Coenzyms A die aktivierte Essigsaure, das Acetyl-CoA.
Pantothensaure-CoA spielt eine zentrale Rolle bei der Modifizierung zellularer

Proteine.

Die Verwendung von Pantothensdure in der Patenthistorie orientiert sich an der
Rekombination des CoA im Citratzyklus. Dieser Kunstigriff potenziet CoA zur
multivielfaltigsten Existenz in Acetyl-CoA in Kohlenhydrat-, Fett-, Aminosaure-,
Intermediarstoffwechsel und in der Acetylcholinsynthese bei minimalster
Pantothensaure Zufuhr. Die Aufnahme von Pantothensaure-CoA in den Stoffwechsel
soll Stunden nach der Mahizeit, nach Magenpassage, gleichzeitig mit der
Nahrungsresorption im Dunndarm erfolgen. Der Tagesbedarf soll 10 mg betragen.
Pantothensaure hat weder Gefahrenpotential noch sind aus dem Stand der Technik
signifikante physiologische Reaktionen bekannt. (13)
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Es gibt keine Hinweise fur die Annahme, dass Pharma-Pantothenséure Uber orale
Zufuhr aufgenommen wird. Altere Autoren berichten tber Tagesgaben von 5-20 g,
ohne dadurch Reaktionen auszulésen. Die Vorstellung, dass Pantothenséure kein
Reaktionspotential habe, hat hier seine Basis. (13) Aktuell nehmen junge Leute zur
Behandlung von Akne 5 - 10 g Pantothensaure Kapseln oral tgl. tiber Wochen.

Nach Aufnahme dieser Mengen in den Stoffwechsel soliten CoA-*Acetyl-CoA
- Acetylcholinbildungs-Folgereaktionen in glatten Muskeln zu erwarten sein. Eine
kleine Gruppe unter den Vielen, die sich selbst behandeln, berichtete, dass sich bei
ihnen Seiteneffekte einstellten, solche wie gelegentlich loser Stuhl oder Magen-
irritationen, Blahungen oder Hungerempfindungen und starker Appetit, die leichte
Acetylcholin - Mehrbildungsreaktionen sein konnten. Erst Uber die Wirkungen der
Reaktionsfolgeschritte des CoA ist die pre-Ubernahme Existenz von Pantothens&ure-
CoA voraussetzbar. Die Pharma-Substanz Pantothensdure, ph 7-8, wird im
Magenmilieu unter ph 1-2 sehr wahrscheinlich deaktiviert. Im Allgemeinen findet
ungeschiitzte orale Pantothensdure-CoA Aufnahme im Magen wahrscheinlich nicht
statt.

Der Erfindung liegt der folgende uberraschende Fund zugrunde: Nach einer
Behandlung  chronischer  Erschopfung,  Muskelschwéche/Muskelschmerzen,
Kraftlosigkeit und Atemschwache mit 140 mg des Acetylcholinersterasehemmers
Neostigminbromid, spat in der Nacht, begannen beim Frihstick, reaktionslos bis
dahin, 10 min nach dem ersten Bissen widrige Reaktionen, nassende Nase,
tranende Augen, Harndrang, Leibschneiden, die nach 15 min abklangen. Sofort
danach ist ein Reaktionsversuch auf sublingual/bukkal applizierte 2 g Panthenol-Tbl.

durchgefiihrt worden. Nach 10 min begann die gleiche widrige Reaktion mit &hnlicher
Dauer. Nach deren Abklingen und Fortsetzung des Friihstlicks mit Brot wiederholten
sich 10 min spater in Blase, Leib und Darm die gleichen Reaktionen bei verkurzter
Dauer. Dann nach erneuter sublingualer/bukkaler Zufuhr von 2 g Panthenol-Tbl.
erfolgte etwas verzégert die gleiche widrige Reaktion und dauerte kiirzer an. Die 140
mg des Acetylcholinersterasehemmers Neostigminbromid waren noch nach 6
reaktionsfreien Stunden seit der Einnahme wirksam.
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Die hypothetische Mehrbildung von Acetylcholin nach der Zufuhr von
Pantothensdure- oenzym A im Experiment :

Acetylcholin, der natiirliche Erregungsiibertrager vom Nerv auf den Muskel, wirkt auf
gestreifte Muskeln in Konzentrationen um 107 g /I, auf glatte schon bei 107'® g /1. (4)
Diese ,widrigen“ Reaktionen sind Kontraktionen glatter Muskeln von Tranendrise,
Blase, Magen, Darm, durch dort plotzlich gebildetes Acetylcholin, das den

Reaktionsschwellwert von 10 ~'®

g Acetylcholin je Liter im glatten Muskel Ubersteigt:
a) binnen 10 Minuten aus Nahrungsaufnahme im Magen und nach Reaktionsende;

b) binnen 10 Minuten aus sublingualer/bukkaler Aufnahme von 2000 mg Tbl
Panthenol; wahrend bestehender Acetylcholinesterasehemmung unter 140 mg
Neostgminbromid. Diese plotzlich und Oberraschend aufgetretenen widrigen,
cholinergen Reaktionen sind Uber die Acetylcholinmehrbildungsreaktion auch
Nachweis der ACH-Vorstufen CoA-cetyl-CoA. Die vergleichbaren Reaktionen
zeigen, dass der Magen aus Speise Pantothensdure-CoA aufnimmt,

nahrungsabhéngig etwa die 10° -10* fache Menge der bisherigen Annahmen. (13)

Der Kern der Erfindung liegt darin, dass die Aufnahme eines Pantothenséure -CoA
Aquivalents aus der Nahrung nicht 10 mg je Tag, sondern mehr als das 10° fache
betragen muss, um den menschlichen Organismus optimal zu versorgen.
Uberraschend war ebenfalls der Fund, dass die cholinerge Panthenol-CoA-
Aufnahmereaktion aus Speise binnen einiger Minuten erfolgte. Es wird daher
vermutet, dass Pantothensdure-CoA sofort Uber die Schileimhdute und/oder im
Magen aufgenommen, in Mitochondrien gelangt und im Citratzyklus wirksam wird.
Das enorme Missverhéltnis zwischen minimalster Verfligbarkeit an Pantothenséaure-
CoA-Aufnahme und dem multivielfaltigsten Bedarf an CoA im Acetyl-CoA-
Reaktionsweg des Citratzyklus ist seinerzeit durch die Konstruktion einer
Rekombination des CoA tberbrickt worden.

Real ist Coenzym A von der Rolle des sich regenerierenden Katalysators zum
Verbrauchsfaktor zu &ndern, der, als Schlisselfaktor, bei Minderverfligbarkeit in
Mitochondrien reaktionsbegrenzend wirkt. Die Stoffwechselleistungsfahigkeit des
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Organismus ist von der Masse des verfigbaren Pantothensaure-CoA-Depots im

Mitochondrienpool abhangig zu sehen.

Muskelschwache und -schmerzen, Kraftlosigkeit, Atemschwéche, mentale Erschop-
fung und gastrische Probleme sind in der Hauptsache mit Pantothenséure-CoA, buk,
Vitaminen und Aminoséuren behandelt worden.

Nach Besserung und Absetzen der Behandlung kehrten die Beschwerden jedoch
nach kurzem Intervall zurlick. Letztlich lieBen sich die Probleme unter erneuter
Behandlung vermindern und aufheben. Erst mit der Normalisierung der Funktion des
Verdauungstraktes konnte die Aufnahme von Pantothenséure- CoA aus Nahrung im

Magen wieder voll hergestellt werden und die Behandlung wurde entbehrlich.

Neu ist die Aufnahme

- der Pantothensdure aus dem Magen,

- der Pantothensaure und die Acetylcholinbildungs-Reaktion binnen 10-15 Minuten,
- der Pantothens&ure aus Nahrung bei etwa 10-100 g / tgl.,

- der Pantothensaure auf unbekannte Weise.

Ebenfalls neu ist, dass Erkrankungen des Magens die Pantothensdureaufnahme
behindern bzw. vermindern sowie das Vorhandensein eines Depot—Potentials von
einigen Kilogramm an Pantothensdure in Form von CoA in den Mitochondrien, im
Gewebe, in den Muskeln, woraus sich die Stoffwechselleistung speist und somit die
Stoffwechselleistung vbn Verfugbarkeit an Pantothensdure—CoA abhéngig ist. Dabei
stellt die Pantothensdure+CoA einen Verbrauchsfaktor dar; deren
Minderverfugbarkeit als Schlusselfaktor Aktionen und Reaktionen begrenzt und
erschopft. Dieses spiegelt sich in den Erscheinungen wechselnder mentaler und
physischer Lebens- und Gesundheitsbefindlichkeit, in Emotion, Sexualitat,
Kreativitat, Gedachtnis, Aktivitat, Bewegung, Arbeit, Ausdauer, Ermiidung, Erholung,
Erschdpfung, Krankheit, Rekonvaleszenz, Siechtum, Varianten der

Stoffwechselleistungsfahigkeit wider.

Im taglichen Leben ermiidet die Kraft und erschépft sich die Ausdauer von Mahlzeit
zu Mahlzeit. Die Lehre ist dass Nahrung und Pantothensédure nach Verdauung im

Magen im Dunndarm resorbiert wird, das Zeitintervall dafir ist etwa 3 Stunden.
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Jedoch sind 15 Minuten Essenspause ausreichend um fiir 3 - 4 Stunden wieder
leistungsfahig zu sein. AuBer und vor der konventionellen Verdauung findet
offensichtlich jene Aufnahme von CoA-Agens statt, woraus sich vorrangig jener
Zweig der Stoffwechselleistung speist, welcher die Nervenaktivitdt von Emotion,
Sexualitat, Kreativitat, Gedéchtnis, Aktivitat, Bewegung, Arbeit, und Ausdauer
steuert.

Dieser Zweig der Nerven - Aktivitatssteuerung ,verbraucht” den gréRten Teil der CoA
—+Acetyl-CoA Agenz in Mitochondrien. Diese erfahrt bei Mangel erste
Einschrankungen. Binnen 15 Minuten Ubernimmt der Magen aus Nahrung
Pantothensaure-CoA—Acetyl-CoA in den Mitochondrien-Pool, zu ihrem vollen
Leistungspotential einsetzbar. Gelegentlich freten nach reichhaltigen Mahlzeiten
Acetylcholintiberschussreaktionen auf und zeigen sich als kurzzeitig tranende Augen

und nassende Nase.

Zur Aufrechterhaltung oder Wiederherstellung einer stabilen Stoffwechselleistung
wird ein Mittel, enthaltend Pantothensdure-CoA bereitgestellt. Vorzugsweise enthéit
dieses Mittel groRe Mengen an Pantothensaure, Pantothensdure-CoA oder ihre
Vorformen, besonders bevorzugt in einer Tagesdosis 10-100g. Die Erfindung betrifft
ebenfalls ein Verfahren zur Aufrechterhaltung und Verbesserung der
Stoffwechselleistung, welches dadurch gekennzeichnet ist, dass grof’e Mengen an
Pantothensaure, Pantothensaure-CoA oder ihre Vorformen eingenommen werden.

Der Ausgleich des Mangels an CoA bei mitochondrialer Funktionsstérung durch
Zufuhr von Pantothens&ure-CoA verbessert die CoA—+Acetyl-CoA Bilanz in Gewebe
und Muskeln, stellt den Energiemetabolismus wieder her und/oder ergénzt eine

mangelnde Aufnahme von Pantothensaure-CoA aus der Nahrung Giber den Magen.

Gestdrte Magenfunktion und/oder Erschépfung - mitochondrialer Reserven bei
Myasthenie, Autismus, Chronischem Erschopfungssyndrom zeigt sich am
Verblassen der Gelbfarbung des Urins. Erfolgreiche Zufuhr von Pantothensaure-CoA
intensiviert die Gelbfarbung. Das aktuelle Optimum, der Erfolgsnachweis fir die
Pantothensaure-CoA Behandlung, ist erreicht, wenn harmlose

Acetylcholinliberschussreaktionen in Blase, Magen oder Darm auftreten.
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Bei Erkrankung des Magens und des Verdauungstrakis ist generell die Aufnahme
aller Nahrungs-Agentien beeintréchtigt. Aufer Pantothensaure-CoA wird unter-
stiitzend auch der nétige Mangelausgleich Aminoséuren, Vitaminen, etc. durch
gekoppelte Zufuhr dieser Substanzen vorgeschlagen. Ebenfalls vorgeschlagen wird
die ergénzende Gabe von Gingko-Praparaten

Applikationsarten fur die Gabe von Pantothenséure, Pantothen-CoA bzw. Vorlaufer
davon, gegebenenfalls in Kombination mit Vitaminen, Aminoséuren, Fettsduren,
Phospholipiden, Coenzymen, Spurenelementen,  bioaktiven  Substanzen,
Mineralstoffen und/oder Gingko sind:

a) Fur den Sofort-Bedarf bei Schwache-Ermiidung:

Kontakt mit der Mundschleimhaut, Zubereitung als Priem, Kau- Lutschtablette,
Kaugelee, und/ oder Einlage;

b) iber Kontakt im Dinndarm nach geschutzter Magenpassage als Magensaft resis-
tente Zubereitung, in GréRe von kleinkérnig bis Kapsel, Dragee; beispielsweise durch
Aufnahme in ein Gel, in Pudding, in wassrigen Trager und vergleichbare geeignete
Formen, auch mit einem variablem Auflosungsverhalten;

c¢) Uber Hautkontakt aus pantothensaurehaltigen Medien, Tragerfolien, Implantaten,
Salben , Badern, etc.

d) anal, beispielsweise als Zapfchen, u. &.

In den USA leiden autistische Kinder haufig unter gastrischen Problemen und
chronischem Durchfall. Infolge der Schadigung des Verdauungstraktes ist die
Pantothensaure-CoA-Aufnahmefunktion des Magens aus Nahrung gestért, mit der
Folge chronischer  Stoffwechselleistungsschwéche, hier  Autismus. Die
Minderverfigbarkeit der Pantothensdure-CoA, Acetyl-CoA, Acetylcholin—Kette trifft
die Kinder in der empfindlichsten und bedlrftigsten Periode ihrer mentalen
Entwicklung. Der Verursacher der Schadigung des Magens, der zu dieser
Erkrankung fihrt, ist unbekannt. Nahe liegend ist die Gefdhrdung durch Pestizide
und Preservative in Nahrungsmitteln. Fir chemische oder andere Einwirkung
kommen Medien in Bodennahe in Frage, mit denen sich die Kinder in unmittelbarem
Kontakt befinden, wie Parkett, Teppiche, Wasche, Eintrag von auflen durch Hunde,
etc.
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Sie kdnnen Quelle der Kontamination mit Holzschutzmitteln, Herbiziden, Insektiziden,
Schimmelpilz, Impragnierung von Bodenbelag, Schadlingsbekéampfungsspray gegen
laufendes Ungeziefer, infektissem Material von Haus- und Wildtieren sein. Die
schadliche Aufnahmedosis nur aus der Atemliuft in Mundhéhe der Kleinkinder, die
sich jahrelang in Positionen nahe dieser Quellen aufhalten, summiert sich aus
geringsten Mengen und ist exponentiell hdher als in 1,80 m Hohe. Impfungen mit
méglichen adversen Reaktionen auf den Impfstoff oder dessen Preservative, z.B.
Quecksilber, stehen im Verdacht Verursacher von Autismus zu sein. Autismus,
chronisches Erschépfungssyndrom (CFS) und die Vielfalt gastrischer Erkrankungen
und Symptome sind bis heute nicht behandelbar. (5)

Dr. John Chia fand bei seinem Sohn Andrew, als Kind an chronischem
Erschépfungssyndrom CFS erkrankt, einen mit Enteroviren infizierten Magen. (6)
Nachdem es ihm gelang die Enterovirus-Infektion zu beseitigen, (d.h. indem er die
Pantothensaure-CoA-Aufnahmefahigkeit des Magens aus Speise wiederherstellte)
genas Andrew véllig (7)

Zur Behandlung von Autismus/CFS, chronischer Stoffwechselleistungsschwéche und
gastrischen Symptomen, wird der erfindungsgemafie Pantothenséure-CoA-Komplex
bereitgestellt. Dieser behebt das durch gastrische Probleme verursachte
Pantothensdure-CoA Aufnahmedefizit und bereitet die Wiederherstellung normaler
Magenfunktionen vor.

An Alzheimer, AD, erkrankte Patienten erfahren nach Gabe von
Acetylcholinesteraseshemmern Tacrine, Donepezil, Rivastigmin oder Galantamin
Verbesserung ihres Zustandes. (8) Die Nebenwirkungen Ubelkeit, Erbrechen,
Krampfe und Durchfall sind Kontraktionen glatter Muskeln (Magen, Darm, Blase),
die besonders nach einer Mahizeit auftreten kdnnen. Dann beginnt sofort im Magen
die Ubernahme von Pantothensdure-CoA aus der Speise. Erreicht die

CoA—Acetyl-CoA—Acetylcholin-Mehrbildung den Reaktionsschwellwert von 107" g
in glatten Muskeln, kontrahieren diese. Im Bericht fehlen Hinweise auf Mahizeiten vor
dem  Beginn der Reaktionen als auch deren Dauer. Pantothensaure-CoA-
Behandlung von AD erméglicht einen echtem variablen Ausgleich von Acetylcholin-

Mangel, vermeidet die bei Verwendung von Acetylcholinesterasehemmern
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notwendigerweise eintretende Erschopfung an Acetylcholin und verbessert bei
bestehender AD den Zustand ohne widrige Reaktionen hervorzurufen.

Bald nach der Ruickkehr der Soldaten von der Operation Desert Storm aus Kuwait
und Irak 1991 befiel einen Teil der Veteranen eine Anzahl chronischer Krankheiten,
als Gulf-War-Syndrom oder Gulf-War-lliness bekannt, gegen die bis heute keine
Behandlung gefunden wurde.(9) In einigen Fallen sprang die Erkrankung auf die
Familie, Angehorige Uber. Chronisches Erschépfungssyndrom CFS, mentale und
gastrische Symptome zeigen Stoffwechselleistungsschwache im Dauer-Mangel-
zustand. Diese Schwache ist Folge der Erkrankung des Verdauungstrakites wodurch
die Pantothensadure-CoA-Aufnahmefahigkeit des Magens aus Speise gestdrt ist.
Unabhangig von der Art der Infektion oder Vergiftung, die zur Schadigung des
Verdauungstraktes filhrte, verbessert die Zufuhr des erfindungsgemélen
Pantothensaure-CoA-Komplexes die CoA—Acetyl-CoA Bilanz im Gewebe, in den
Mitochondrien, woraus sich die Stoffwechselleistung speist, behebt das durch
gastrische Probleme verursachte Pantothensdure-CoA Aufnahmedefizit und bereitet

die Wiederherstellung normaler Magenfunktionen vor.

Das erfindungsgemafe Mittel wird daher ebenfalls zur Behandlung der so genannten
Gulfwarillness und ahnlichen Erkrankungen bereitgestellt.

Diverse Antibiotika, Aspirin und andere Medikamente erzeugen "Magenprobleme”,
bis hin zu myasthenen Erscheinungen, d.h. sie schadigen den Verdauungstrakt.
Eine Mischung oder eine Kombination von Pantothensdure-CoA mit diesen

Substanzen sorgt fir eine bessere Langzeitvertraglichkeit.

Zur weiteren Verifikation wird auf die folgenden Beobachtungen hingewiesen:

In den Gruppen eins bis drei und fUnf finden nach Nahrungsaufnahme sténdig
natrliche Azetylcholinliberschussreaktionen statt, das Experiment vier wurde 1991
beobachtet. Plotzliche kurzzeitig auftretende Azetylcholiniberschussreaktionen nach
Pantothensaure-CoA Aufnahme aus der Nahrung, cholinerge Kontraktionen glatter
Muskeln nach Nahrungsaufnahme widerfahren:

1. Baby’s wenn sie nach der Fitterung ,spucken®, wenn sich plétzlich der Magen

entleert, kontrahiert. Manche Babys erleiden zusétzlich piétzlichen Durchfall.

11
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2. Kindern; oft Madchen, erbrechen nicht selten beim oder nach dem Essen.

3. Primaten, Affen dgl., erbrechen nach reichlich gefressener Nahrung.

4. Operation Desert Storm 1991, Kuwait-Irak. Tausende junge gesunde Manner und
Frauen, Soldaten, berichteten dass nach der Einnahme von bromide
(PB),ein Acetylcholinesterasehemmer, ihre Physis adverse Reaktionen
zeigte, (“side effects” of PB including nausea, vomiting, abdominal cramps,
diarrhea, increased salivation, sweating, muscle cramps), sie forcierte
Azetylcholiniiberschufireaktionen, cholinerge Kontraktionen glatter Muskeln
ausgel6st hatten. (10)

5. Das Haustier Hund erbricht héaufig beim oder nach dem Fressen.

Diverse Antibiotika, Aspirin und andere Medikamente erzeugen ,Magenprobleme®,
myasthene Erscheinungen, schadigen die CoA-Aufnahmefahigkeit des Magens aus
der Nahrung. Eine Mischung oder anderweitige Kombination von Pantothensaure—
Analogen mit diesen, vielen Substanzen sorgt flr eine bessere Vertréglichkeit.

ErfindungsgemaR wird ein Nahrungsergénzungsmittel umfassend 85-99%
Pantothensaure, ihre Vorlaufer, ihre Derivate und / oder ihre Salze und
gegebenenfalls weitere Zusatze bereitgestellt. Bevorzugt wird dabei als Salz
Calciumpantothenat eingesetzt. In einer weiteren bevorzugten Ausfithrungsform wird
fur die Pantothensdure Pantethine verwendet. Es wird von der Firma Daiichi

Pharmaceutical Co., Ltd, als Pantesin hergestellt.

Ferner Gegenstand der Erfindung ist ein Mittel zur Herstellung eines Praparats zur
Behebung von Stoffwechselleistungsschwéche umfassend 85-99% Pantothenséure
und / oder ihre Salze und gegebenenfalls weitere Zusatze, wobei bevorzugt als Salz
Calciumpantothenat und / oder Pantethine verwendet wird.

In einer bevorzugten Ausfiihrungsform wird das erfindungsgemafe Mittel in einer

magensaftresistenten Zubereitung bereitgestellt.

Als weitere Zusdtze werden Vitamine, Aminosduren, Fettsduren, Phospholipide,

Coenzyme, Spurenelemente, bioaktive Substanzen, Mineralstoffe und/ oder Gingko
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verwendet. Das Mittel wird zur Behandlung von Stoffwechselleistungsschwéche
eingesetzt. Weiterhin ist es zur Behandlung von chronischer Erschopfung,
Kraftlosigkeit, Atemschwache, zur Verbesserung mentaler und physischer Lebens-
und Gesundheitsbefindlichkeiten, insbesondere Emotion, Kreativitat, Gedachtnis,
Regeneration, Aktivitat, Sexualitdt, Bewegung, Arbeit, Ausdauer und/oder

Rekonvaleszenz geeignet.

Vor allem in den Erscheinungen wechselnder mentaler und physischer Lebens- und
Gesundheitsbefindlichkeit, in Emotion, Sexualitat, Kreativitat, Gedachtnis, Aktivifét,
Bewegung, Arbeit, Ausdauer, Ermidung, Erholung, Erschépfung, Krankheit,
Rekonvaleszenz, Siechtum, bilden sich Varianten des Lebens in seiner
Stoffwechselleistungsfahigkeit, seiner Stoffwechselleistungsschwéache ab. Der
mental-sexuelle Komplex, mangelempfindlichster von Allen, erleidet unter
eintretender Stoffwechselleistungsschwache als Erster Minderung von Fahigkeit und
Ausdauer.

So ist das Mittel zur Behandlung periodischer weiblicher Schwéachezustande und
Migrane geeignet als auch zur Behandlung von Pantothensaure- CoA Mangel, vor
allem altersbedingt.

Mitochondriale Dysfunktion als Folge lang andauernder Unterversorgung mit CoA,
verursacht durch bakterielle, virale, chemische Schadigung des Verdauungstrakts,
als Folge gestérter, verminderter O? Aufnahme und O? Ubertragung und/oder
Oberlastung fiihrt zu Desintegration des Stoffwechsels.

Der Ausgleich des Mangels an CoA durch Zufuhr von Pantothensdure-CoA in der

vorgeschlagenen Komposition bewirkt mehr als nur den Ausgleich aktuellen Mangels

Der Ausgleich durch Zufuhr behebt langfristig den Mangel an Prozesssubstanz im
Metabolismus und behebt fatale Fehlfunktionen, Fehlreaktionen, Fehlsteuerungen,
Fehlabbau, Fehlentwicklungen, letztlich Erkrankungen im Organismus bei:

Krebs,

Immunschwache,
Autoimmunreaktionen, Entziindungen,
rheumatischen Erkrankungen,
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Herzleistungsschwéche

Allergie, Fieber,

Gelenkverschleif3, Arthrose, Arthritis

Asthma,

mannliche- ,weibliche Fruchtbarkeitsstdrung, Spermienimmobilitat ,

Depressionen

Burnout Syndrom ,

Abbau von Leistungsfahigkeit, -Konzentration, Erschépfung

Atemschwache, verschlechterter 0? Verwertung unter belasteter Atemluft ,
Wirkungen ionisierender Strahlung,

Wirkungen elektromagnetischer Felder auf Magenfunktionen

Haarerkrankungen.

Daher ist das erfindungsgemale Mittel in weiteren Ausfilhrungsformen zur
Vorbeugung und/oder zur begleitenden Behandlung von Krebs, Immunschwéche,
Autoimmunreaktionen, Entziindungen und/oder rheumatischen Erkrankungen
geeignet. Weiter anwendbar ist es bei Herzleistungsschwache, Allergien, Arthritis,
Gelenkverschleif, Arthrose, Asthma, mannliche-, weibliche- Fruchtbarkeitsstérung,
Spermienimmobilitat. In einer anderen Ausfi]hrungéform ist es zur Vorbeugung und
zur Behandlung von Depressionen, Burnout Syndrom, Abbau von Leistungsfahigkeit
und/ oder Konzentration, Erschépfung, Verschlechterung von Ausdauer und
Gedachtnis, Atemschwéche, verschlechterter O? Verwertung unter belasteter
Atemluft, Fieber, Wirkungen ionisierender Strahlung, Wirkungen elektromagnetischer
Felder auf Magenfunktionen und/oder Haarerkrankungen geeignet.

Es ist ferner einsetzbar zur Behandlung von erektiler Dysfunktion, Missempfindungen

im sexuellen Bereich, mangelbedingter Wahrnehmungsfunktionen,
Wahnvorstellungen kindlicher Probleme, Entwicklungsstérungen,
Verhaltensstérungen, Entztindungen, Abnutzungs-Gelenk-Erkrankungen,

Wehenschwache, Restless-Legs-Syndrom (RLS), Inkontinenz, psychische Probleme
und/oder Migréne. Es ist weiterhin zur Verbesserung der Vertraglichkeit von Magen
schadigenden Medikamenten geeignet.

In einer besonderen Ausfilhrungsform ist es zur Behandlung und Vorbeugung von
Schéadigungen verursacht durch die Einnahme von Pyridostigminbromid und/oder zur
Behandlung der Golfkriegskrankheit geeignet.
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In einer weiteren Ausfiihrungsform ist das erfindungsgemale Mittel zur Behandlung
von Tinitus geeignet. Tinitus entwickelt sich ebenfalls aus einer
Stoffwechselleistungsschwéche heraus und gehért zu den ersten Anzeichen weiterer

und schwerwiegender Folgeerkrankungen.

Ferner wurde festgestelit, dass sich die Wirksamkeit von Insulingaben in der
Behandlung von Diabetes mellitus durch die kombinierte Einnahme mit dem
erfindungsgemafen Mittel signifikant verbessern lie®. Die Wirkung des Insulins wird
verstarkt und halt langer an. Das Mittel ist daher ebenfalls zur Behandlung von

Diabetes in Kombination mit einer Insulintherapie anzuwenden.

In einer weiteren Ausfihrungsform ist es zur Verbesserung des Zustandes von

Alzheimer (AD) Patienten anzuwenden.

Ebenfalls ist es zur Unterstitzung der Behandlung wvon Infektionen,
Infektionskrankheiten, Fieber, HIV, Carcinomen und/oder Behandlung in der
Psychatrie und zur Vorbeugung und zur Unterstitzung der Behandlung von Autismus

und/oder autistischen Stérungen einzusetzen.

Es verbessert die Magenfunktion und fiihrt zu einer Wirkungsverbesserung bei oraler
Antibiotikazufuhr.

Der Ausgleich des CoADAcetyl-CoA-Mangels in Mitochondrien durch Zufuhr des
Mittels benétigt zur ,Auffillung® des Agenzpools Zeit um Regeneration und
Verbesserung zu erreichen. Dieser Vorgang ist der der Rekonvaleszenz nach
schwerer Erkrankung vergleichbar, wenn sich der Kraftestatus aus eigener CoA-
Aufnahme langsam verbessert. Bei gestérter CoA-Aufnahme unter gastrischen
Problemen verlauft die ,Auffiillung® durch Zufuhr langwieriger.

Bei tief reifender Stoffwechselleistungsschwache sind sofortige Verbesserungen

nicht zu erwarten. Nach ersten Verbesserungen kénnen Wochen bis zu dauerndem

Erfolg vergehen. Das Mittel ist in variablen Mengen, dem Krankheitszustand
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angemessen, in Einzeldosen von 1 g bis Gber 10 g mehrmals taglich, vor, zu oder
nach Mahlzeiten zu verwenden.

Das Auftreten von Nebenwirkungen, adverse Reaktionen in glatten Muskeln, markiert
das Optimum der Zufuhr, das Mittel ist leicht zu reduzieren.

Applikationsmdglichkeiten fur das Mittel sind orale, bukkale, sublinguale, anale,
intramuskuldre, intraventse oder intraarterielle Gabe, andere Mdglichkeiten sind

ebenfalls denkbar.

Vorzugsweise wird das Mittel als Priem, eine Kautablette, Gelee, Pudding,
Lutschtablette, oder Einlage appliziert.

Die Aufnahme des Mittels findet Giber den Kontakt mit der Mundschleimhaut statt.
Das Mittel ist vorzugsweise in einem vorwiegend essbaren Trager, auch mit
Geschmack, fixiert, in geeigneter beliebiger Form. Der Trager kann aus Gelee,
Fruchtgummi, Starke, pflanziicher-, tierischer Substanz oder inertem Material, z.B.

einer Gewebetasche bestehen. Die Zubereitung ist portioniert und dauerverpackt.

Aufnahme des Mittels Gber orale Zufuhr:

In bekannter Weise wird das Mittel in beliebiger Form portioniert und in
magensaftresistenten Zustand versetzt. Etwa in Reiskorn-Linsen, Erbsen-
BohnengréRe kann das Mittel sodann lose mit einem beliebigen flissigen Trager

verwendet werden.

Verbesserte Handhabung und Dosierung kann durch abgepackte Zubereitungen
gewahrleistet werden. Diese enthalten die magensatftresistente Zubereitung in einem
flussigen Trager, z.B. Pudding, Suppe, Milchspeise, fertig zur Applikation oder davon
getrennt zur Mischung vor der Verwendung in verschiedener Konzentration. In einer
bevorzugten Ausfuhrungsform findet die Bereitstellung/Verwendung des Mittels in
konfektionierten Batteriepaketen fir Wochen/Monatsbehandlungsdauer statt.

Eine weitere besondere Ausfilhrungsform wird durch die der Beimischung von

Pantothensadure, ihren Vorlaufern, ihren Derivaten und/oder ihren Salzen zu

Getranken. Geeignet sind hierfur Erfrischungsgetréanke, insbesondere so genannte
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functional drinks, wellness drinks oder power drinks, welche sich in der heutigen Zeit
zunehmender Beliebtheit erfreuen. So kénnen die gesundheitsférdernden
Eigenschaften des erfindungsgeméafRen Mittels einfach im Alltag genutzt werden.
Zudem wird damit ein verbesserter energy drink zur Verfligung gestellt, welcher auf
natiirliche Weise die Stoffwechselleistung erhéht und gesundheitsférdernd wirkt.

Der aktive Inhalt des Getranks besteht dabei vorzugsweise aus vorrangig
kleinkérnigen magensaftresistenten Hinzufligungen von Pantothensdure, ihren

Vorlaufern, ihren Derivaten und/oder ihren Salzen.

Ebenfalls Gegenstand der Erfindung ist ein Verfahren zur Herstellung des

Nahrungserganzungsmittels sowie des Mittels.
Die Erfindung wird im Folgenden an Ausfiihrungsbeispielen naher erlautert.
Ausfithrungsbeispiel 1

Babys " spucken " gern nach der Fitterung, (eine cholinerge Reaktion). Aus dem
Milchbrei-Futter tibernimmt der Magen sofort Pantothenséure-CoA in den
Stoffwechsel. Uberschreitet die Acetylcholinbildung im (glatten) Magenmuskel den
Reaktionsschwellwert von 1078 g/L im Muskel, kontrahiert dieser. Manche Babys
haben eine so starke ergiebige CoA Aufnahmefahigkeit, dass sie zuséatzlich zur
Kontraktion des Magens plétzlichen Durchfall erleiden. Haufig erbrechen auch

kleinere Kinder, meist Madchen, beim oder nach dem Essen.
Ausfiihrungsbeispiel 2

Im Irakkrieg 1991 nahmen 250 000 - 300 000 U.S. und Koalitions-Soldaten als
Schutz vor irakischen Giftgasangriffen den Wirkstoff Pyridostigminbromid (PB) ein.
Junge gesunde Manner und Frauen, Soldaten, berichteten tber den "Selbstversuch”
bei dem nach Einnahme von 30 mg Pyridostigminbromid, ein Acetylcholinesterase-
hemmer, ihre Physis advers reagierte; sie forcierte Acetylcholinmehrbildung
ausgeldst hatten, erkennbar an der Kontraktion glatter Muskeln, in starkster Form als
Ubelkeit, Erbrechen, Magenkrampf, Durchfall, Harndrang ,erhéhter Speichelfluss,
Schwitzen und Muskelkrampf. Diese Effekte traten kurze Zeit nach der Einnahme der
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Tabletten auf und verschwanden mit Abbruch der Medikation.

Viele der Soldaten hatten die PB Tablette zum Essen genommen. Die
Pantothensaure CoA-Ubernahme des Magen aus der Speise war hoch, als PB die
Acetylcholinesterase hemmte. Bei auf Acetylcholinbildung aus Nahrung forciertem
Magen erfolgte massive Acetylcholinmehrbildung mit den beschriebenen
Kontraktionseffekten an Magen Darm, Blase, Driusen. Der Zusammenhang der

ACH-akkumulationmehrbildung mit der Nahrungsaufnahme ist nicht bekannt (9) (10).

Ausfiihrungsbeispiel 3

Primaten, Affen dergleichen, erbrechen nach reichlich gefressener Nahrung. Das
Haustier Hund erbricht ebenfalls haufig nach dem Fressen. Die Abhangigkeit der

Magenkontraktion von zuvor aufgenommenem Fultter ist evident.

Alle in der vorangehenden Beschreibung und den nachfolgenden Anspriichen
dargestellten Merkmale kénnen sowohl einzeln als auch in beliebiger Kombination fur
die Verwirklichung der Erfindung in ihren verschiedenen Ausgestaltungen von

Bedeutung sein.
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Patentanspriiche

1.

Nahrungsergéanzungsmittel umfassend 85-99% Pantothenséure, ihre
Vorlaufer, ihre Derivate und/oder ihre Salze und gegebenenfalls

weitere Zusatze.

Mittel zur Herstellung eines Praparats zur Behebung von
Stoffwechselleistungsschwache umfassend 85-99% Pantothensaure
und/oder ihre Salze und gegebenenfalls weitere Zuséatze.

Mittel nach Anspruch 2 zur Behandlung von Stoffwechselleistungs-

schwéche und damit zusammenhangender Symptome.

Mittel nach einem der Anspriiche 2-3 zur Behandlung von chronischer
Erschépfung und Kraftlosigkeit, Atemschwéache, altersbedingtem
Pantothensauremangel, zur Behandlung und Vorbeugung von
Schéadigungen verursacht durch die Einnahme von
Pyridostigminbromid, zur Verbesserung mentaler und physischer
Lebens- und Gesundheitsbefindlichkeiten, insbesondere Emotion,
Kreativitat, Gedachtnis, Regeneration, Aktivitat, Sexualitat,
Bewegung, Arbeit, Ausdauer und/oder Rekonvaleszenz.

Mittel nach einem der Anspriiche 2—4 zur Behandlung periodischer
weiblicher Schwachezustédnde, von Migrane, der Golfkriegskrankheit,
der Golfkriegskrankheit, Tinitus, Diabetes in Kombination mit einer
Insulintherapie, Symptomen der Vergiftung mit Pestiziden/ Insektizide
von Schédigung und Vergiftung vor allem in der Landwirtschaft,
Verbesserung des Vertraglichkeit von Magen schadigenden
Medikamenten, zur Verbesserung des Zustandes von Alzheimer (AD)
Patienten, zur Minderung der von ACHE Hemmern hervorgerufenen
Nebenwirkungen bei Alzheimer (AD) Patienten, zur Behandlung von
erektiler Dysfunktion, Missempfindungen im sexuellen Bereich,
mangelbedingter Wahrnehmungsfunktionen, Wahnvorstellungen,
kindliche Probleme, Entwicklungsstérungen, Verhaltensstérungen,

Entziindungen, rheumatische Erkrankungen, Abnutzungs-Gelenk-
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Erkrankungen, Wehenschwéache, Restless-Legs-Syndrom (RLS),
Inkontinenz, und/oder psychischer Probleme.

6. Mittel nach einem der Anspriiche 2-5 zur Unterstiitzung der
Behandlung von Infektionen, Infektionskrankheiten, Fieber, HIV,
Karzinomen, Behandlung in der Psychiatrie, zur Vorbeugung und zur
Unterstltzung der Behandlung von Autismus und/ oder autistischen
Stérungen und/oder zur Verbesserung der Magenfunktion und der

Wirkungsverbesserung bei oraler Antibiotikazufuhr.

7. Mittel nach einem der Anspriiche 2-6 zur Vorbeugung und/oder zur
begleitenden Behandlung von Krebs, Immunschwache,
Autoimmunreaktionen, Herzleistungsschwéche, Allergien, Arthritis,
Gelenkverschleild, Arthrose, Asthma, mannlicher und weiblicher
Fruchtbarkeitsverbesserung, Verbesserung der Spermienmobilitat,
Depressionen, Burnout Syndrom , Abbau von Leistungsfahigkeit und/
oder Konzentration, Verschlechterung von Ausdauer und
Gedachtnis, verschlechterter O? Verwertung unter belasteter Atemluft,
Wirkungen ionisierender Strahlung, Wirkungen elektromagnetischer

Felder auf Magenfunktionen und / oder Haarerkrankungen.

8. Mittel nach einem der Anspriiche 1-7, wobei das Mittel oral, bukkal,

sublingual, anal, i. m, intravends oder intraarteriell appliziert wird.

9. Mittel nach einem der Anspriiche 1- 8, dadurch gekennzeichnet, dass

es auf einem Trager fixiert ist.

10. Verfahren zur Herstellung eines Nahrungserganzungsmittels nach
Anspruch 1.

11.Verfahren zur Herstellung eines Mittels nach Anspruch 2.
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12.Verwendung eines Mittels nach Anspruch 1 zur Verbesserung der
Stoffwechselleistung und damit verbundener Symptome und/oder
Krankheiten.

13.Verwendung eines Mittels nach Anspruch 2 zur Verbesserung der
Stoffwechselleistung und damit verbundener Symptome und/ oder
Krankheiten.

14. Nahrungserganzungsmittel nach einem der Anspruch 1, zur

Verbesserung der Stoffwechselleistung.

15.Verfahren zur Behandlung von Stoffwechselleistungsschwéche,
dadurch gekennzeichnet, dass grofe Tagesdosen an
Pantothensaure, ihren Vorlaufern, inren Derivaten und/oder ihren

Salzen und gegebenenfalls weitere Zuséatze aufgenommen werden.
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