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Saure-Basen-Titration nach Sander

Die Entwicklung der chronischen Azidose

Eine manifeste Azidose mit entsprechender klinischer Symptomatik ist im Praxisalltag eher selten. Haufiger finden
wir latente Azidosen. Nach Sander, einem Pionier der Sdure-Basen-Forschung wird damit ein Zustand bezeichnet,

bei dem die basischen Pufferreserven im Blut schon teilweise verbraucht wurden, es aber noch nicht zu einer
pH-Verdanderung gekommen ist. Bei zahlreichen Patienten mit chronischen Erkrankungen kann eine solche Abnahme
der Basen-Puffer-Reserven festgestellt werden, wie z. B. bei chronischer Midigkeit, haufigen Neuralgien, chroni-
scher Konjunktivitis, Allergien, Karies, Sodbrennen, Muskel- und Gelenkbeschwerden sowie Rheuma.

Welche Ursachen flihren zu einer vermehrten Saurebelastung des Menschen?
Drei Faktoren sind hier zu bertcksichtigen:

1. Eine vermehrte Sdureaufnahme liber die Erndahrung, da heute deutlich mehr saure bzw. sdurebildende
Nahrungsmittel konsumiert werden als dies friher der Fall war. Dies gilt vor allem fur aminosaurereiche Lebens-
mittel wie Fleisch, Fisch, Kase und Eier. Auch andere saureférdernde Nahrungsmittel wie raffinierter Zucker,
SuBigkeiten etc. werden in immer grof3eren Mengen gegessen.

2. Eine verminderte Basenaufnahme: Wahrend saure bzw. sdurebildende Nahrungsmittel reichlicher konsumiert
werden, verlieren basische und neutrale Nahrungsmittel an Bedeutung wie heimisches Gemtise, Kartoffeln
und Vollkronprodukte. Saurer Regen kann eine Abnahme von Mineralien im Boden bewirken, so daf3 Obst und
Gemuse haufig heute nicht mehr dieselbe basische Wertigkeit wie friher haben.

3. Verminderte Saureausscheidung: Wahrend friher durch kérperliche Arbeit Gberschissige Sdure ausgeschwitzt
und abgeatmet werden konnte, sind diese Wege der Saureausscheidung in unserer bewegungsarmen Zeit
(BUroberufe, Autofahren) gemindert.

Insgesamt kann ein Ungleichgewicht zwischen Saureaufnahme und Saureausscheidung entstehen, so dass es zu
einem UberschuB an Siuren im Kérper kommen kann.

Die Saure-Basen-Titration nach Sander

Diese Untersuchungsmethode wurde von F.F. Sander bereits im Jahre 1953 beschrieben. Die Aktualitat dieser Thematik
und dieses Testes zeigt die 1999 erschienene dritte Auflage seines Buches.

Fur die Saure-Basen-Titration nach Sander sammelt der Patient an einem Testtag funf Harnprobenum 6, 9, 12, 15
und 18 Uhr. Diese Urinproben werden dann mit einem Einsendeformular, in dem auch Ernahrungsgewohnheiten
erhoben werden, an das Labor gesandt. Dort folgt neben der Messung der pH-Werte eine Bestimmung der
Pufferkapazitaten der Harnproben. Es wird also nicht nur der pH-Wert, sondern vielmehr auch eine ,Pufferreserve”
bestimmt. Ein MaR fir die Pufferkapazitaten sind die von Sander definierten AQ-Werte, die in Form eines Tages-
profils dargestellt werden.
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AQ - Zahlen und pH-Werte AQ - Werte pH - Werte AQ - Vorwerte

Saure-Basentitration nach Sander

1. Ham hh.70 550
2. Hamn 46.03 585
3. Ham 8.66 717
4 Ham 31.76 6.26
5.Ham 560 714
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Probennummer

Mittlerer Aziditatsquotient (MAQ): 29.275 %

Interpretation des Testes

Die Kurven lassen sich durch einen errechenbaren Mittelwert, den sogenannten mittleren Aziditatsquotienten
charakterisieren, wobei Werte Gber 30% im Sinne einer Gbersduerten Situation interpretiert werden kénnen.

Neben dem mittleren Aziditatsquotienten ist die Art des Kurvenverlaufes fur die Interpretation wichtig. In diesem
Kurvenverlauf sollte Gber den Tag hinweg ein deutlicher Wechsel von Saure- und Basenfluten erkennbar sein.
Fehlt dieser Wechsel, ergeben sich Hinweise auf eine gestdrte Regulation.

Therapeutische Méglichkeiten

Wird tber die Sdure-Basen-Titration nach Sander ein verédnderter Befund im Sinne einer Ubersiuerung festgestellt,
so lassen sich hieraus folgende MaBnahmen ableiten:

1. Ausschluf3 und gegebenenfalls adaquate Therapie einer Grunderkrankung, die mit einem erhéhten Anfluten
von sauren Aquivalenten einhergehen kann wie z. B. diabetische Stoffwechsellagen.

2. Anderung der Erndhrung mit einem vermehrten Verzehr von basischen und neutralen Nahrungsmitteln wie
Obst, Gemuse, Kartoffeln etc. Gleichzeitig sollten saurebildende Nahrungsmittel wie Fleisch, Wurst, raffinierter
Zucker etc. vermieden werden.

3. Basenzufuhr Uber Basenpraparate. Hierzu stehen eine ganze Reihe von Fertigpraparaten zur Verfiigung.
Zur Akutbehandlung sind auch Baseninfusionen oder Basenbader mdoglich.

4. Adjuvante naturheilkundliche Therapiemdglichkeiten wie Substitution eventueller Defizite bei Mineralstoffen und
Spurenelementen, Darmsanierung, Regulationstherapie sowie Ausleitungsverfahren, um nur einige zu nennen.
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