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Grundregulation - das langste Kontinuum

der Medizingeschichte®

ROSWITHA BERGSMANN

Zusammenfassung

Durch Zunahme von Chronizitat und Degeneration
ist es sinnvoll und zweckmafBlig, dem System der
Grundregulation (Grundsystem) in der heutigen
modernen Medizin wieder mehr Bedeutung bei-
zumessen. Denn von der GUte des Grundsystems
hangt die individuelle Regulationsfahigkeit ab,
damit aber auch Gesundheit, Krankheitsentstehung,
Lebensqualitat und Gesundung. Da alle regulations-
medizinischen Diagnose- und Therapieverfahren im
Grundsystem angreifen, stellt es auch den kleinsten
gemeinsamen Nenner all dieser Verfahren dar.

Schlisselworter: System der Grundregulation
(Grundsystem), Grundsubstanz (extrazelluldre Matrix,
ECM), Proteoglykane/Glukosaminoglykane (PG/
GAGs), Kolloidsystem, bioelektrischer Informations-
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entstehung-Genesung, Chronizitat-Degeneration,
allgemeines Adaptationssyndrom(aAS)-chron.
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Einleitung

In der medizinischen Klinik sind systemtheoretische Uberlegun-
gen nach wie vor selten, die vorherrschenden Denkmodelle sind
immer noch Monokausalitédt-Spezifitdt sowie das Dosis—Wirk—
Prinzip. Dem steht die Tatsache gegendber, dass jede Krankheit
mit Regulationsstérungen beginnt, dass jeder Reiz, jedes Trauma
Regulationsvorgange auslést und dass letztlich Leben an sich
Anpassung an Anderungen der Umwelt und des inneren Milieus
und somit Regelvorgédnge erfordert. Diese bendtigen eine ubigi-
tar vorhandene Basis.

System der Grundregulation

DerWiener Histologe PISCHINGER bearbeitete kurz nach dem Krieg
die Bedeutung der Interzellularsubstanz fir die Regelung aller
Lebensvorgdnge und schuf die Lehre vom,Grundsystem”. Damit
baute er die Briicke zwischen Gewebe und den humoralen wie
neuralen Regelsystemen. Auch andere Autoren bearbeiteten die
Interzellularsubstanz, beschrieben sie als Transitstrecke, doch
PISCHINGER zog damals die weitreichendste Schlussfolgerung, wie
sein folgender Satz beweist: ,Die Zelle ist eigentlich eine Fiktion,
da sie ohne ihr Milieu, dem Grundsystem, nicht lebensfahig ist.
PISCHINGER sah die Interzellularsubstanz bereits als Bricke zwi-
schen Zelle und Ubergeordneten, komplexen Regelsystemen
und damit als Basis und Interface flr alle Regelvorgédnge. Alle
Zellen betreffende Informationen werden durch Vermittiung des
Grundsystems weitergeleitet. [10]

Damit wurde auch die Sinnlosigkeit der damals noch beste-
henden Diskussion Humoralpathologie kontra Zellularpatholo-
gie aufgezeigt. Organzellen, Nerven und Hormonproduzenten
sind Zellen, die untereinander keinen unmittelbaren Kontakt
haben. Jede Information - physiologisch oder pathologisch -
erfolgt daher Uber die dazwischenliegende extrazelluldre Matrix
(ECM, Grundsubstanz), die alle Systeme zu einem Komplex ver-
bindet.

Dies ist ein neuer Aspekt der Pathogenese, stellt aber auch
die verbindende Grundlage fir die verschiedenen komplemen-
tdren Diagnose - und Therapiemethoden dar.

Zur Zeit PISCHINGERs war die optische Darstellung des Grund-
systems nur in duf8erst beschrankter Form maglich. Umso wich-

*  Vortrag gehalten auf dem 121. Kongress des Zentralverbandes der Arzte
fur Naturheilverfahren und Regulationsmedizin (ZAEN) September 2011 in
Freudenstadt — Ehrensymposium anlésslich des 70. Geburtstags von Prof. Dr.
Hartmut Heine
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Abb. 1: Schema der Grundregulation [n. H. HEINE 1979]

tiger wurde HEINEs weiterfiihrende Grundsystemforschung mit
modernen Mitteln. Hier ein pragender Satz von ihm:,Das Grund-
system ist das primdre Regelsystem aller sauerstoffabhdngigen
Organismen”. [5]

Das Grundsystem, ist der funktionelle Zusammenschluss
von Endstrombahn, Grundsubstanz (ECM) und Zellen. Uber die
terminalen Axone ist das Zentralnervensystem mit der ECM
verbunden. Die Endstrombahn stellt die Verbindung zum Endo-
krinium her. Beide Systeme sind im Hypothalamus miteinander
verschaltet; hierist auch die Verbindung zum Zirkadianrhythmus.
Somit verschaltet das Grundsystem auch Psyche und Soma.
Dadurch werden aber auch Verdnderungen in der ECM zentral
registriert und u.a. Uber vegetative Nervenfasern mit situations-
gerechtem Umbau der ECM beantwortet. Strukturglykoproteine
(Kollagen, Elastin) gewdhrleisten Stabilitdt, Vernetzungsproteine
Ubernehmen koordinierenden Aufgaben zwischen den einzel-
nen ECM-Komponenten. (Abb. 1)

Die ECM spielt innerhalb der Grundregulation eine Schlus-
selrolle. Sie vernetzt alle Elemente des Grundsystems, wodurch
extra-intrazelluldrer Informationsaustausch ermoglicht wird. In
der Peripherie koppelt sie Afferenz und Efferenz zu kreisférmi-
gen Wirkgefligen, vernetzt Subsysteme zu Systemen und diese
zu einer Ganzheit. Somit fungiert die Matrix als Drehscheibe des
Informationsflusses, beeinflusst Zellfunktionen, die Grundregula-
tion und das gesamte Netzwerk Mensch. [2,4,5,10]

Die ECM selbst besteht aus vernetzten Zuckerpolymeren,
den Proteoglykan/Glukosaminoglykanen, oft nur PG/GAGs ge-
nannt. Die Bildung der Matrixkomponenten erfolgt in der Pe-
ripherie durch Abkdmmlinge der embryonalen Mesenchym-
zellen, den Fibroblasten, im ZNS durch Astrozyten, die jedoch
anstelle Kollagen und Elastin Appican produzieren. Auf-, Ab- und
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Umbau der Matrixkomponenten geschieht situationsgerecht in
Abhéangigkeit vom aktuellen Gewebezustand; das heifst: milieu-
abhéangig in Abhangigkeit von pH, Ladungszustand, Tempera-
tur, Wassergehalt, elektromagnetischer Feldstarke und anderen
Milieu- und Reizfaktoren. Dass heif3t: jede Zustandsanderung
verdndert die ECM und damit die gesamte Grundregulation. —
Doch davon leben auch alle regulationsmedizinischen Therapie-
verfahren.

Die Proteoglykan/Glocosaminoglykane der ECM sind von
besonderer Bedeutung. Sie konnen grolle Domanen von Was-
sermolekdlen in kristallinem (polarisierten) Zustand binden.
Dadurch entstehen Komplexe strukturierter Matrizen, deren
Struktur sich infolge informationsbedingter Ladungsverschie-
bung laufend verandert — &hnlich eines sich dauernd in Form an-
dernden Mosaiks. Solch variable Bildungen zweidimensionaler
parallel angeordneter Schwérme sind fur kristalline FlUssigkeiten
typisch. Infolge ihrer Vernetzung sind sie fir Informationsleitung
und -speicherung besonders geeignet, wobei die Engramme
(gespeicherte Informationen) z.B. durch Temperaturerhéhung
(z.B. Fieber) geléscht werden kénnen. Dieser Aufbau erklart auch,
warum die Matrix in ihrer Reaktionslage so fein abgestimmt ist,
dass sie unabhdngig von hormonellen und nervésen Einfllssen
innerhalb von Sekunden den Organismus ganzheitlich erfassend
reagieren kann. Durch ihr Wasserbindungsvermogen sind die
PG/GAGs auch zum lonenaustausch befahigt und Garanten fur
[soionie, Isotonie und Isoosmie. [1,4,5,10]

Die Eiweil3zucker der festen Phase und die kristallinen Was-
serschwarme der fllssigen Phase ergeben ein hochgeladenes
Kolloidsystem, dessen Zustand von seiner Ladungsverteilung
bestimmt wird. Infolge ihrer Reaktion auf banale Informationen,
die dadurch bedingten Ladungsverschiebungen sowie durch
Regenerationsvorgange, pendelt der Kolloidzustand im Flief3-
gleichgewicht um einen mittleren Wert. Im Laufe des Lebens
driftet dieser immer mehr aus Richtung Sol (hoherer Dispersi-
onsgrad) in Richtung Gel (geringerer Dispersionsgrad). HEINE
wies nach, dass der Funktionszustand der Matrix auch der Tages-
rhythmik folgt. [2,5,7]

Die ECM ist also ein visco-elastisches, stofabsorbierendes
Energie verzehrendes System, das energetisch leicht anregbar
zu schneller Umorientierung beféhigt ist. Dadurch wird auch der
metabolische Strom gesteuert. Dieser muss von der Kapillare zur
Zelle und retour die Matrix passieren; diese funktioniert wie ein
der Zelle vorgeschaltetes Filter, aber auch wie ein Ventil, das die
Metabolie regelt. Das heilst aber auch, dass eine reizbedingte
Funktionsanderung oder der degenerative Umbau des Grund-
systems auf die Metabolie der Zellen wirkt und wahrscheinlich
die Veranderungen auch an diese weitergibt. Darlber hinaus ist
der funktionelle (kolloidale) Zustand der Matrix auch von der Ka-
pillarfunktion — der Durchstrémung — abhéngig. Diese ist wiede-
rum vegetativ-nerval geregelt, somit auch vom Vegetativum und
der Psyche beeinflusst. Die ECM spielt also auch als Molekularsieb
eine Rolle. Wird vermehrt Kollagen, das von gelartigen Aggrega-
ten umhdillt ist, gebildet, wird die Transitstrecke verbreitert, der
Durchgang fir Substanzen erschwert, die Molekularsiebwirkung
eingeschrankt und die Grundsubstanz angesduert — mit allen
daraus resultierenden Folgen. Gewebsazidose wiederum beein-
trachtigt nicht nur alle Regelvorgdnge im Grundsystem, sondern
auch das Abwehrsystem. Chronische Regulationsbelastung be-
dingt in der Matrix auch proinflammatorische Verdnderungen
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mit Anstieg von Zytokinen, Chemokinen und Adhdsionsmoleku-
len mit allen Konsequenzen. [2,4,5,7,9,12]

Dieses hochgeladene schwingungsfahige Eiwei3-Zucker-
System Matrix ist auch das ideale Interface zur Transformation
magnetischer und elektromagnetischer Signale verschiedenster
Frequenzen in physiologische Standartinformationen physikali-
scher wie chemischer Natur. Als Trager verschiedener Polaritdten
stellen sich die extrazelluldren Makromolekile normalerweise
nach der Polaritatsregel auf das Niveau der fUr den aktuellen
Bedarf glinstigsten Feldstérke ein. Dabei scheinen die elektro-
positiven Kollagene und die elektronegativen PG/GAGs als Ge-
genspieler eine besondere Rolle zu spielen. Das durch ihre In-
teraktion entstehende elektrische Feld ist nicht konstant. Durch
aktuelle Bedarfssituationen, physiologische Schwingungen und
Bewegungsvorgange unterliegt es permanenter Variation.

Bedingt durch die systemische Vernetzung gibt es neben
dem Paar Kollagen-PG/GAGs noch eine Vielzahl anderer bio-
elektrischer Partner. Intern generierte biologische elektromag-
netische Schwingungen, externe natdrliche und technische Fre-
quenzen interagieren in diesem biologischen Feld (bzw. Feldern)
und beeinflussen die Frequenzen. An der Weitergabe der Ener-
gie (Potentiale, Schwingungen) sind wiederum alle Leitsysteme
beteiligt. Dabei ist das Kérperwasser wichtig, da die PG/GAGs
Wassermolekuile bis zu einem Vielfachen ihres Gewichts spei-
chern kénnen. In diesem Zusammenhang erfillt das Kérperwas-
ser neben nutritiven Aufgaben weitere bedeutende Funktionen.
Als Dielektrikum dient es als Distanzhalter zwischen Molekilen
und reguliert durch Variation der Abstédnde die lokalen Feldstar-
ken. Als vernetztes System durchzieht es den Organismus und
gibt als ubiquitdres Bindeglied Basisinformationen weiter. Als
Kolloidsystem fiir externe und interne elektromagnetischen Fel-
der empfindlich, gibt es deren Aktion an die Bindegewebsfelder
weiter. Die Interaktion des ,vicinal water” (an die Zellmembrane
anschlieBendes Wasser) wirkt auf die Oberflichenspannung,
regelt die Membranpassage von Botenstoffe und wahrschein-
lich auch deren Produktion. All diese Fakten werden zu wenig
beachtet, obwohl der Mensch zu ca. 70 % aus Wasser besteht
und als zusammengesetztes Kolloid gesehen werden kann. Dazu
kommt, dass sich Eigenschaften des Wassers unter dem Einfluss
elektrometeorologischer Phanomene und Reizzonenwirkungen
verandern kénnen.

Vom therapeutischen Gesichtspunkt kommt hinzu, dass der
Zustand des Kolloidsystems durch alle topisch ansetzenden The-
rapieverfahren verandert wird. Massage, Neuraltherapie, Aku-
punktur, low level laser, Elektrotherapie, Magnetfeldtherapie usw.
kénnen die Ladungen der Makromolekule und/oder den Was-
seranteil verandern. Beide bestimmen jedoch die lokale Feld-
starke und die Frequenz des Feldes. Die lokalen bioelektrischen
Energievariationen werden auf den vorgegebenen Bahnen wei-
ter geleitet. Die Matrix kann aber auch durch Substanzen veran-
dert werden; die Wirkung von Homoopathika, die katalytische
Energiefreisetzung, aber auch die verschiedene Wirksamkeit von
rechts- und linksdrehenden Substanzen gleicher materieller Zu-
sammensetzung gehdren hierher. [1,4,8,9]

Alles bisher Gesagte erkldrt und unterstreicht die zentrale
Bedeutung der ECM fiir das Netzwek Mensch, wie sehr das Re-
gulationsvermdgen vom Zustand der Matrix abhdngt und damit
Gesundheit, Krankheitsentstehung und Genesung beeinflusst.
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Chronizitdt und Degeneration

Bei chronischen Krankheiten und Degenerationen steht eine
gestorte Grundregulation im Zentrum von Pathogenese, Dia-
gnostik und Therapie. Als klinisches Aquivalent zum allgemeinen
Adaptationssyndrom (aAS), das SEYLE anhand von Tierversuchen
mit Dauerreizen erarbeitete [11], beschrieb BERGSMANN das chro-
nische Belastungssyndrom (cBS) beim Menschen [2]. Bei chroni-
scher Belastung, die Jahrzehnte andauern kann, durchlaufen die
Patienten Krankheitsphasen, die mit den Stadien des aAS korres-
pondieren. Beim Menschen sind jedoch die Reizquanten, die
Storungen verursachen konnen, um Groflenordnungen gerin-
ger, die Zeitspannen, bis es zu bemerkbaren Stérungen kommt,
um vieles langer. Zusatzlich ist typisch, dass im Verlauf des cBS
alle biologischen Parameter verandert werden. Als Ubergeord-
nete Krankheitsursache ist die Entgleisung aller Regelvorgénge
zu sehen.

Belastung bedeutet fir den Organismus Anpassung an ei-
nen Dauerreiz, wobei diese Anpassung von der Regulationsfa-
higkeit des Organismus abhangt. Somit stellen chronische Belas-
tungen ein Regulationsproblem dar, das mit einer Stérung der
Grundregulation beginnt.

Denn jede chronische Belastung stellt einen Dauerreiz dar
und ist mit Dauerstress gleichzusetzen. Stress bewirkt eine pro-
inflammatorische Situation mit Anstieg von Zytokinen, Chemo-
kinen und Adhdsionsmolekilen mit allen daraus resultierenden
Folgen. Stress aktiviert aber auch das Noradrenalinsystem sowie
das Renin-Aldosteron-Angiotensin-System (RAAS) mit allen Fol-
gen. Zusatzlich beginstigt Stress (u.a. neben Fehlerndhrung)
eine gestorte Darmflora durch Zurickdrangen der streptokina-
sebildenden Bakterien und eine Verminderung der Streptokinase
im Blut. Als Folge kann es auch zur Dysbalance der Fibrinogen-
Fibrinbildung kommen - mit Erhéhung der Blutviskositat mit
allen Folgen. Fehlerndhrung begtinstigt dartiber hinaus ,Uber-
sduerung” - eine azidotische Stoffwechsellage, die ihrerseits
wiederum die Grundregulation, aber auch die Abwehrreaktion
beeintréchtigt. Somit bedingen chronische Belastungen chroni-
sche Belastung der ECM (bioelektrische Situation, Wassergehalt,

Proinflammation

Ubersauerung
des Gewebes

Chronische
Belastung
Stress

Gestorte
Darmflora

Noradrenerges
System

Abb. 2: Storung der Grundregulation und Abwehrreaktion durch
chronische Belastung [n. R. BERGSMANN]
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Abb. 3: Chronisches Belastungssyndrom (cBS) [n. O. BERGSMANN]

Saure-Basen-Haushalt, u.v.m.)und des Grundsystems sowie letzt-
lich Veranderungen mit Beeintrdchtigung des Regulationsver-
mogens. Dadurch ist die Entwicklung eines circulus vitiosus in
Richtung chronisches Belastungssyndrom maoglich — mit allen
Konsequenzen. (Abb. 2)

Denn ein Dauerreiz bleibt zundchst durch lokale Abwehr-
krafte lokal beschrankt und bewirkt eine lokale Dysfunktion des
Grundsystems (lokale regulatorische Entartung, regulatorische
Desintegration). Seine Allgemeinwirkung erfasst den Gesamt-
organismus nur langsam. Bis zu diesem Zeitpunkt unterschei-
den sich die Regelvorgangen im primar betroffenen Gebiet von
denen ,freier” (noch nicht betroffener) Regionen. Diese regula-
torische Desintegration erfasst praktisch alle Parameter (lokalen
Systeme), wodurch diese auch zur Diagnose der Desintegration
herangezogen werden kénnen. In weiterer Folge wird die lokale
regulatorische Entartung u.a. z.B. somato-viscero-sensibel Uber
den zugehorigen Spinalnerv ans Ruckenmark geleitet, segment-
bezogen und zentralnervds verarbeitet und im zugehdrigen
segmental-regulatorischen-Komplex (SRK) z.B. als somato-visce-
ro-motorische Antwort eine tonisch-algetische Schmerzsympto-
matik aufgebaut.

Wird das nunmehr bereits destabilisierte Grundsystem durch
eine zusatzliche banale Belastung belastet, kann dieser ,Zweit-
schlag” Uberwertig beantwortet und Gber eine globale Stérung
der Grundregulation — unabhdngig vom Ort des Primdrgesche-
hens — eine Fernstorung auslosen. Das heilit: zunehmende Reiz-
dauer und Reizstarke (oft durch Summationseffekte) bewirken,
dass die primar lokale Regulationsstérung unter Einbeziehung
zentraler Regelmechanismen generalisiert. Die Folge davon ist
Dysmetabolie, die zu Degenerationserscheinungen primar in
der Matrix, spdter auch in den Organzellen fuhrt, um letztlich
den Gesamtorganismus in Form eines chronischen Belastungs-
syndroms zu erfassen. Das heif3t aber auch: Jeder Dauerreiz, jeder
lange wirkende Risikofaktor kann diesen phasische Verlauf aus-
|6sen, aber auch in ein bereits bestehendes cBS eingreifen und
dessen Verlauf variieren. Wichtig ist: die Regulationsstérung be-
stimmt den Krankheitsverlauf. Die Interaktion mit individuellen
Zusatzbelastungen (Sekundarstressoren) bestimmt das individu-
elle Erscheinungsbild der Krankheit. [2,3,4,5,9,10,12] (Abb. 3)
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Die medizinisch-therapeutische Aufgabe besteht darin, die
primaren Ausloser zu finden und auszuschalten, wodurch eine
Verbesserung oder Normalisierung der Grundregulation erfolgen
kann. Die Therapie chronischer Erkrankungen muss daher eine
Wiederherstellung oder zumindest Verbesserung der Grundre-
gulation anstreben, um autoregulative Prozesse anzukurbeln.
Regulationsmedizinischen Therapieverfahren sind hier hilfreich,
da ihr Angriffspunkt das Grundsystem ist. Auf die Moglichkeit in
den Zustand des Kolloids therapeutisch einzugreifen, wurde be-
reits hingewiesen. Beseitigung latenter oder manifester Gewebs-
azidosen durch Erndhrungsumstellung, Stressminimierung und/
oder gesteigerte korperliche Aktivitdt verbessert nicht nur die
antioxidative Wirkung der Grundsubstanz, sondern die gesamte
Grundregulation. Bewegung foérdert ihrerseits die Durchblutung
und das psychische Wohlbefinden. Die Beseitigung von Dysbio-
sen sollte nicht vernachldssigt werden.

HEINE beschrieb die Wirkmechanismen von Neuraltherapie,
Akupunktur und Homdoopathie: Demnach wirken die in der Neu-
raltherapie angewendeten Lokalandsthetika sympatikoregulie-
rend Uber das antinozizeptive, antiinflammatorische Endocanna-
binoidsystem. Akupunktur steigert die Parasympatikusaktivitat,
wodurch die Ubersteigerte Sympathikusaktivitat, die bei Stress
Entzindungsprozesse ankurbelt, gesenkt wird. Dies wird durch
den anatomischen Bau der Akupunkturpunkte in Form der
HEINEzylinder unterstiitzt. Homodopathie greift ins Zytokinnetz-
werk und damit in die immunologische Toleranz ein. [4]
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