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Techniken der Laser-Blutbestrahlung

Wie?
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Laser-Blutbestrahlung
Wie? Wozu?

• Invasive Laser-Blutbestrahlung

• Transdermale, nicht-invasive 
Laser-Blutbestrahlung

• Welche Effekte hat die Laser-
Blutbestrahlung auf die 
Blutparameter und die 
Fließeigenschaften des Blutes?

• Wo kann die Laser-
Blutbestrahlung demnach 
eingesetzt werden?

• Resonanzfrequenzen  
FI-Band LASER BLOOD
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Intravasale Laser-Blutbestrahlung

Bei der intravasalen oder intravaskulären Laserblutbestrahlung 
(ILBI) wir das Blut in vivo beleuchtet. Das geschieht durch Einspeisung 
von schwachem Laserlicht in ein Blutgefäß - in der Regel eine Vene im 
Unterarm. Am häufigsten werden rote Wellenlängen eingesetzt, aber 
auch grüne und blaue Wellenlängen kommen zum Einsatz.
Die Technik ist in Russland weit verbreitet, in anderen Teilen der Welt 
weniger. ILBI verbessert den Blutfluss und seine Transportaktivitäten 
und damit den Ernährungsstatus der Gewebe. ILBI wirkt sich positiv 
auf das Immunsystem und den Zellstoffwechsel aus.

https://en.wikipedia.org/wiki/Laser
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Klassische ultraviolette Blutbestrahlung

Bildquelle:  
https://uncutnews.ch/das-jahrhundert-der-beweise-licht-in-den-koerper-zu-bringen-ist-eine-wunderbare-therapie/

Klassischerweise wird bei der UVBI-Bestrahlung eine kleine Menge Blut (40 bis 60 ml) entnommen, verdünnt 
und dem Körper wieder zugeführt, während es durch UV-Licht geleitet wird.
In den frühen 1980er Jahren erkannten deutsche und russische Forscher, dass Licht auch durch einen Laser in 
den Körper geleitet werden kann, der entweder von außen durch die Haut oder von innen durch einen 
beleuchteten Katheter eingesetzt wird. Die Laserblutbestrahlung (LBI) hat ähnliche Wirkungen wie die 
extrakorporale UVBI, wobei die LBI schneller einsetzt, aber in der Regel mehr Behandlungen erfordert, 
während die UVBI stärkere bakterizide, entzündungshemmende und zirkulatorische Wirkungen hat.
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Klassische ultraviolette Laserblutbestrahlung

The Jimmy Dore Show: 
BOMBSHELL! Most Skin Cancer Deaths Are 
From LACK Of Sunlight!!

https://uncutnews.ch/das-jahrhundert-der-beweise-licht-in-
den-koerper-zu-bringen-ist-eine-wunderbare-therapie/

https://www.youtube.com/watch?v=R4T2rLxii2k
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Transkutane Laserblutbestrahlung

Bei der transkutanen Laser-Blutbestrahlung wird Laserlicht auf 
unversehrte Haut in Bereichen mit vielen Blutgefäßen (z. B. am 
Unterarm) aufgebracht. Das Gewebe, das zwischen dem Laserlicht 
und dem Blutgefäß liegt, absorbiert Laserlicht, sodass höhere 
Lichtdosen als bei der intravasalen Laser-Blutbestrahlung 
eingesetzt werden müssen.

     Gefäße des Unterarms              

Gefäße der Beine

Kniekehle

Leiste

Unterarm (distal)

     Venenwinkel      
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Kniekehle

Leiste

Unterarm (distal)

Venenwinkel

Vagusnerv 
Ggl. Stellatum

Vena jugularis

Vena subclavia
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Transkutane Laserblutbestrahlung (Tier)

Zur transkutanen Laser-Blutbestrahlung bieten sich 
Körperzonen an, die eine hohe Gefäßdichte oder 
starke Gefäße beherbergen und dazu vom Tier für 
die länger dauernde Therapie gut toleriert werden. 
 
Diese Regionen eigenen sich:
• Hals mit großen Blutgefäßen (Carotis, Jugularis)
• Mediale Region oberhalb des Karpal- bzw. 

Tarsalgelenks
• Leistenregion

Gefäße des Halses

Gefäße des Halses

Leiste
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Dosierung –  
Wieviel Joule?
1 Liter: 6 -10 Joule (moderat)  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Dosierung – Wieviel Joule?

8-9% des Körpergewichts

4,5 bis 6 Liter Blut

8-9% des Körpergewichts

20 kg entspricht 

1,7 Liter Blut

200 - 400 ml
4-5 Liter pro 100 kg Körpergewicht


500 kg entspricht 

20-25 Liter Blut

30 - 50 J (∅40 J) 10 - 17 J (∅14 J) 1,8 - 3 J (∅2,5 J) 130 - 220 J (∅175 J)

Mensch Hund PferdKatze

∅ 175 Joule∅ 40 J   ∅ 14 J   ∅ 2,5 J  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Dosierung – Wieviel Joule?
Mensch Hund PferdKatze

100 mW  
Continuous wave: 28-29 min  
Frequenzmodus: 56-58 min

100 mW  
Continuous wave: 6:40 min  
Frequenzmodus: 13:30 min

100 mW  
CW: 2:20 min  
FM: 4:40 min

50 mW  
CW: 0:50 min  
FM: 1:40 min

Moderat (f): 50 mW - 27 min Moderat (f): 50 mW - 10 min Immer max 50 mW Immer 100 mW

Laserdusche Laserdusche Laserdusche

Laserpen Laserpen Laserpen Laserpen

∅ 175 Joule∅ 40 J   ∅ 14 J   ∅ 2,5 J  

100 mW  
Continuous wave: 2:15 min  
Frequenzmodus:   4:30 min

50 mW  
Continuous wave: 4:30 min  
Frequenzmodus:   9:00 min  
              ∽10 min
30 mW  
Continuous wave: 7:30 min  
Frequenzmodus: 15:00 min  
              ∽15 min +

50 mW  
CW: 0:50 min  
FM: 1:40 min

Immer max 50 mW
Punktaufsatz

100 mW  
CW: 1:10 min  
FM:  2:20 min  
∽2 min 30 sec

50 mW  
CW: 2:20 min  
FM:  4:40 min  
     ∽5 min  

100 mW  
Continuous wave: 4-6 min  
Frequenzmodus: 8-12 min
50 mW  
Continuous wave: 10 min  
Frequenzmodus: ∽20 min
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Dosierung – Wieviel Joule?
Mensch Hund PferdKatze

100 mW  
Continuous wave: 28-29 min  
Frequenzmodus: 56-58 min

100 mW  
Continuous wave: 6:40 min  
Frequenzmodus: 13:30 min

100 mW  
CW: 2:20 min  
FM: 4:40 min

50 mW  
CW: 0:50 min  
FM: 1:40 min

Moderat (f): 50 mW - 27 min Moderat (f): 50 mW - 10 min Immer max 50 mW Immer 100 mW

Laserdusche Laserdusche Laserdusche

Laserpen Laserpen Laserpen Laserpen

∅ 175 Joule∅ 40 J   ∅ 14 J   ∅ 2,5 J  

100 mW  
Continuous wave: 2:15 min  
Frequenzmodus:   4:30 min

50 mW  
Continuous wave: 4:30 min  
Frequenzmodus:   9:00 min  
              ∽10 min
30 mW  
Continuous wave: 7:30 min  
Frequenzmodus: 15:00 min  
              ∽15 min +

50 mW  
CW: 0:50 min  
FM: 1:40 min

Immer max 50 mW
Punktaufsatz

100 mW  
CW: 1:10 min  
FM:  2:20 min  
∽2 min 30 sec

50 mW  
CW: 2:20 min  
FM:  4:40 min  
     ∽5 min  

100 mW  
Continuous wave: 4-6 min  
Frequenzmodus: 8-12 min
50 mW  
Continuous wave: 10 min  
Frequenzmodus: ∽20 min

Kreislaufzeit: 60 sec
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Dosierung – Wie oft?

Alleinige Therapie

Akut: 2-3 Behandlungen

Anschubbehandlungen: 2-3x/Woche für max. 2 Wochen

Chronische Erkrankungen: 

- Nach Anschubbehandlungen etwa 1X/Woche bis 1x/Monat

- Aber auch z. B. Diabetes mellitus: 3 Zyklen mit 8-10 Behandlungen über einen Zeitraum 

von 9 Monaten

Zusatztherapie Als Ergänzung zur lokalen Therapie in etwa nach dem gleichen Prinzip wie bei der 
Einzelmaßnahme.

Prophylaxe 1 x/Woche bis 1 x/Monat
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Resonanzfrequenzen  
(Laser-Frequenztherapie)

Energie =  
Lasertherapie

Information = 
Frequenztherapie

primäre Resonanz sekundäre Resonanz

• Programm wählen!
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Programmwahl

Dosis
Behandlungszeit

Leistung

In Laserdusche MKW-XP5 
vorprogrammiert
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Das FI-Band LASER BLOOD

6  
Hz

9,12  
Hz

528  
Hz

685  
Hz

741  
Hz

Cw

Theta-Spektrum  
Tiefenregeneration

Nogier C  
Bewegung, Kommunikation, Verbindung, Austausch

SOL 5  
Miracle frequency 

Blood clots(Rife/XTRA)  
Verbesserung der Blutviskosität und der Flusseigenschaften

SOL 7  
Blutreinigung

Garantie der Energetisierung  
Deblockierung und Stärkung der Stoffwechselbedingungen 
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FI-Band INFECTION
• Im Fall von Infektionen

• Borreliose: Borreliose-Frequenzen nach Rife

• Gezielte Erdger-Frequenzen nach Rife

Z-App  
(bzw. Rife-App)

Andere Frequenzen oder FI-Bänder
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B Wozu?
Effekte der Laser-Blutbestrahlung und ihre Einsatzgebiete
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3.801 Resultate • Nicht aussagekräftig, da nur ein Bruchteil 
echte Studien zur Laser-Blutbestrahlung sind.

• Viele verschiedene Parameter (heterogene 
Studien):  
- Wellenlänge (Rot, Infrarot, (Grün))  
- Dosierung  
- Vermischung mit High-Power-Lasern

• Auch bzw. treffsicherer mit dem Begriff  
„Vascular Photobiomodulation“  
suchen!

Begriff Laser Blood Irradiation

Sehr viele russische Studien!!!!!
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Auswirkungen der invasiven und nicht-invasiven systemischen Photobiomodulation mit Low-Level-
Laser in experimentellen Modellen: Eine systematische Übersicht (2023)

Die systemische Photobiomodulation (PBM) des Blutes oder über Blutgefäßen wird mit biostimulierenden, 
gefäßerweiternden und entzündungshemmenden Eigenschaften in Verbindung gebracht. Diese 
Behandlungsmodalität wurde zur Beeinflussung von Entzündungsprozessen, Gewebereparatur, 
Atherosklerose und systemischer arterieller Hypertonie eingesetzt und wird häufiger in klinischen Studien als 
in experimentellen Modellen beschrieben. Ziel der vorliegenden Studie war es daher, eine Literaturübersicht 
über die Wirkung der systemischen PBM mit intravaskulärer Laserbestrahlung von Blut (ILIB) oder nicht-
invasiver vaskulärer Photobiomodulation (VPBM) mit Low-Level-Laser (LLL) in experimentellen 
(Tier-)Modellen zu erstellen.  
Die Datenbanken PubMed/MEDLINE®, Scopus, SPIE Digital Library und Web of Science wurden nach 
Artikeln über den Einsatz von VPBM mit LLL in Tiermodellen durchsucht. Neun Originalartikel erfüllten die 
Einschlusskriterien und wurden kritisch ausgewertet. Die Variablen, die von Interesse waren, waren die 
dosimetrischen Laserparameter, die verschiedenen Methoden der Energiezufuhr und die wichtigsten 
Ergebnisse. Die Verwendung von Lasern des roten Spektrums war am weitesten verbreitet, und VPBM 
(nicht-invasiv) dominierte gegenüber ILIB (invasiv). Bei den dosimetrischen Parametern konnte keine 
Standardisierung festgestellt werden. Die Studien zeigten jedoch die positiven Auswirkungen der VPBM 
auf den arteriellen Druck und die Blutzirkulation, die positiven Auswirkungen der ILIB auf die 
Blutzusammensetzung und hämatologische Marker sowie die positiven Auswirkungen beider Formen 
der systemischen PBM (ILIB und VPBM) auf den Gewebereparaturprozess.  
Zusammenfassend lässt sich sagen, dass die in der vorliegenden Übersichtsarbeit ausgewerteten Studien 
zeigen, dass die Anwendung systemischer PBM mit ILIB oder nicht-invasiver VPBM positive 
Auswirkungen hat, indem sie die Stoffwechselbedingungen und die Gewebereparatur moduliert. Es 
besteht jedoch Bedarf an einer Standardisierung der dosimetrischen Parameter für die verschiedenen 
Bedingungen und Prozesse, die anhand experimenteller Modelle bewertet wurden.
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Wirkung der transdermalen Low-Level-Lasertherapie auf die Endothelfunktion (2016)

Humanstudie
Die Wirkung der Low-Level-Lasertherapie (LLLT) auf das kardiovaskuläre System ist noch nicht vollständig geklärt.  
Da das Endothel ein wichtiges endokrines Element ist, ist es wichtig, die Mechanismen der LLLT-Wirkung zu ermitteln. 
Ziel der Studie war es, die Wirkung der transdermalen LLLT auf die Endothelfunktion zu untersuchen.  
In dieser Studie wurden gesunde Freiwillige (n = 40, Alter = 20-40 Jahre) aufgenommen. N = 30 (14 weiblich, 16 
männlich, Durchschnittsalter 30 ± 5 Jahre) bildeten die Gruppe mit Laserbestrahlung (LG). Die übrigen 10 Personen (6 
Frauen, 4 Männer, Durchschnittsalter 28 ± 5 Jahre) bildeten die Kontrollgruppe (CG). Die Teilnehmer wurden an drei 
aufeinanderfolgenden Tagen einmal täglich mit LLLT bestrahlt. Blut für biochemische Untersuchungen wurde vor der 
ersten Bestrahlung und 24 Stunden nach der letzten Sitzung abgenommen.  
In der Laserbestrahlung wurde eine transdermale Beleuchtung der Radialarterie durchgeführt (ein Halbleiterlaser 
λ = 808 nm, Bestrahlung 50 mW, Energiedichte 1,6 W/cm(2) und eine Dosis von 20 J/Tag, eine Gesamtdosis von 60 J). 
Biochemische Parameter (die die Angiogenese widerspiegeln: vaskulärer endothelialer Wachstumsfaktor (VEGF), 
Fibroblasten-Wachstumsfaktor (FGF), Angiostatin; antioxidativer Status: Glutathion (GSH) und der Stickstoffoxid-
Stoffwechselweg: symmetrisches Dimethylarginin (SDMA), asymmetrisches Dimethylarginin (ADMA) und L-Arginin) 
wurden bewertet.  
Resultate in der Laser-Gruppe:

• signifikanter Anstieg des GSH = Glutathion- Spiegels (antioxidativer Status)

• erheblicher Rückgang der Angiostatin-Konzentration nach der LLLT  
(Angiostatin hat eine hemmende Wirkung auf die Angiogenese)

LLLT verändert die vaskuläre Endothelfunktion durch Erhöhung des antioxidativen und angiogenen Potenzials.

Es wurden keine signifikanten Unterschiede in den Konzentrationen von VEGF, FGF, SDMA und ADMA festgestellt.  
Innerhalb von 24 Stunden nach der LLLT-Bestrahlung fanden wir keine signifikanten Unterschiede in den 
Konzentrationen der Metaboliten des Stickoxidwegs.
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Die Vorbestrahlung von Blut mit GaAlAr (830 nm) Low-Level-Lasern verstärkt die periphere 
endogene Opioidanalgesie bei Ratten (2008)

Hintergrund: Low-Level-Lasertherapie (LLLT) kann Schmerzen lindern, ohne dass es zu Nebenwirkungen kommt. .… 
Jüngste Studien haben auch gezeigt, dass opioidhaltige Immunzellen zu entzündeten Stellen wandern und Beta-
Endorphine freisetzen, um den Schmerz zu hemmen, was eine Form der peripheren endogenen Opioidanalgesie darstellt. 
Wir untersuchten, ob die Vorbestrahlung von Blut mit LLLT die periphere endogene Opioidanalgesie verstärkt.

Methoden: Die Wirkung der LLLT-Vorbehandlung von Blut auf die periphere endogene Opioidanalgesie wurde in einem 
Rattenmodell für Entzündungen untersucht. Zusätzlich wurde die Wirkung von LLLT auf die Opioidproduktion in vitro 
in Blutzellen von Ratten untersucht. Die Expression der Beta-Endorphin-Vorläufer, Proopiomelanocortin und 
Corticotrophin-Releasing-Faktor, wurde mittels reverser Transkriptions-Polymerase-Kettenreaktion untersucht.

Ergebnisse: Die Vorbehandlung mit LLLT führte zu einer analgetischen Wirkung im entzündeten peripheren Gewebe, 
die durch Naloxon vorübergehend antagonisiert wurde. Dementsprechend stieg die mRNA-Expression des Beta-
Endorphin-Vorläufers bei LLLT sowohl in vivo als auch in vitro an.

Schlussfolgerung: Diese Ergebnisse deuten darauf hin, dass die LLLT-Vorbehandlung von Blut bei Ratten Analgesie 
auslöst, indem sie die periphere endogene Opioidproduktion zusätzlich zu den zuvor berichteten Mechanismen steigert.
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Systemische vaskuläre Photobiomodulation beschleunigt die Erholung der motorischen 
Aktivität bei Ratten nach einer Rückenmarksverletzung (2023)
Zielsetzungen: Rückenmarksverletzungen (SCI) führen zu funktionellen und sensorischen Verlusten in Bereichen 
unterhalb der Verletzung, die oft irreversibel sind. Die Photobiomodulation (PBM) kann den neuromuskulären 
Reparaturprozess verbessern, insbesondere bei Verletzungen der peripheren Nerven. Es gibt jedoch nur wenige 
Erkenntnisse über die Auswirkungen dieser therapeutischen Modalität auf die Genesung nach einer 
Rückenmarksverletzung, insbesondere über die nicht-invasive systemische Form, die als vaskuläre PBM 
(VPBM) bezeichnet wird. Es sollten die Auswirkungen der VPBM in der unmittelbaren, akuten und intermediären 
Phase nach einer kompressionsinduzierten SCI auf morphologische Aspekte der neuromuskulären 
Gewebereparatur, die funktionelle Erholung und die Proteinexpression des brain-derived neurotrophic factor 
(BDNF) analysiert werden.

Methoden: Wistar-Ratten wurden in fünf Gruppen eingeteilt: Kontrolle, SCI, SCI + VPBM-Im (sofortige 
Verabreichung von VPBM), SCI + VPBM-2h (VPBM wurde 2 Stunden nach der Verletzung verabreicht) und 
SCI + VPBM-14d (VPBM wurde 14 Tage nach der Verletzung verabreicht). VPBM wurde im Bereich der 
kaudalen Vene/Arterie mit einem Low-Level-Laser (AsGaAl, 780 nm, 80 J/cm², 40 mW für 80 s, insgesamt 
3,2 J über einen einzigen Punkt) an 14 aufeinanderfolgenden Tagen verabreicht. …
Ergebnisse: SCI + VPBM-Im und SCI + VPBM-2 h führten zur Erholung der motorischen Funktion ab dem 7. 
Tag nach der Verletzung (p < 0,05), zu einer Zunahme der Querschnittsfläche (CSA) der Muskelfasern in der 
zweiten Woche (p < 0,05) und zu einer Zunahme des Muskelfaserdurchmessers ab dem 14. Eine frühe Bestrahlung 
hatte einen größeren Effekt auf die Verringerung der Größe des Hohlraums, wobei eine Stabilisierung des 
Hohlraums an Tag 7 festgestellt wurde (p < 0,05). Bei den zirkulierenden BDNF-Werten wurden während der 
Versuchszeiträume keine Veränderungen festgestellt.

Schlussfolgerung: Die vorliegenden Ergebnisse zeigen, dass VPBM in der Lage ist, die morphologische und 
funktionelle Erholung nach einer Rückenmarksverletzung zu modulieren, insbesondere wenn es frühzeitig 
verabreicht wird. …
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Auswirkungen der systemischen vaskulären Photobiomodulation mit LED oder Laser auf 
die sensorisch-motorische Erholung nach einer Verletzung des peripheren Nervs bei 
Wistar-Ratten (2022)
Periphere Nervenverletzungen (PNI) sind mit erheblichen funktionellen Beeinträchtigungen verbunden. Die 
Photobiomodulation (PBM) hat bei lokaler Anwendung auf den Nerv oder den verletzten Muskel positive 
Auswirkungen auf die neuromuskuläre Reparatur nach PNI gezeigt. Die Auswirkungen der systemischen PBM mit 
transkutaner Anwendung über eine wichtige Arterie, die auch als vaskuläre PBM (VPBM) bezeichnet wird, sind jedoch 
noch unklar.  
Ziel der Studie war es, die Auswirkungen der VPBM mit Low-Level-Laser (LLL) und Leuchtdiode (LED) auf 
Gangbild, Sensibilität und Muskelmorphologie nach einer PNI zu vergleichen. PNI wurde bei Wistar-Ratten durch die 
Technik der Ischiasnervenquetschung induziert. Die VPBM wurde mit LED (850 nm, 40 mW, 3,2 J) und LLL (780 nm, 
40 mW, 3,2 J) über der Arterienschwanzregion der Ratte durchgeführt. Die Funktionalität des Gangs, die 
mechanische (nozizeptive) Empfindlichkeit und die Morphologie des Musculus tibialis anterior wurden 7, 14 und 21 
Tage nach der Verletzung bewertet.  
Resultate 
In der VPBM-LLL-Gruppe wurde in allen Zeiträumen eine Verbesserung der funktionellen Gangart festgestellt. Die 
motorische Sensibilität wurde nach 14 Tagen in der VPBM-LLL-Gruppe festgestellt. Das Verhältnis zwischen linker 
und rechter Muskelmasse (L/R) zeigte eine Verringerung der Muskelatrophie in der VPBM-LLL-Gruppe nach 7 
Tagen. Der Muskelfaserdurchmesser nahm in der VPBM-LED-Gruppe nach 14 Tagen zu, und in den Gruppen VPBM-
LED und VPBM-LLL wurde nach 7 Tagen eine Zunahme der Querschnittsfläche festgestellt.  
VPBM mit beiden Lichtquellen (LED und LLL) wirkte sich positiv auf die Funktion und die neuromuskuläre 
Erholung nach einer Ischiasnerv-Verletzung bei Ratten aus, wobei die Ergebnisse bei Verwendung von LLL 
deutlicher ausfielen.
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Histologische und biochemische Auswirkungen der präventiven und therapeutischen 
vaskulären Photobiomodulation auf Muskelverletzungen bei Ratten (2022)
Die intravaskuläre oder transkutane Anwendung der Photobiomodulation (PBM) über Blutgefäße (vaskuläre 
Photobiomodulation, VPBM) wurde zur Behandlung von entzündlichen und chronischen Erkrankungen mit 
vielversprechenden systemischen Ergebnissen eingesetzt.  
In dieser Studie wurden die Auswirkungen der VPBM auf ein Modell der Muskelregeneration nach einer akuten 
Verletzung untersucht und die Ergebnisse der präventiven und therapeutischen VPBM verglichen. VPBM wurde 
transkutan über die Hauptschwanzvene der Ratte verabreicht. Die Serumspiegel von Kreatinkinase (CK), 
Aspartaminotransferase (AST) und Laktat wurden bestimmt und die Muskeln wurden für makroskopische und 
mikroskopische Analysen aufbereitet.  
 
Resultate 
Die präventive und therapeutische VPBM führte zu einem Rückgang des entzündlichen Infiltrats, des Ödems und 
der Myonekrose, aber zu einer Zunahme der unreifen Muskelfasern. Die CK-, AST- und Laktatwerte waren in den 
mit VPBM behandelten Gruppen niedriger (niedrigste Konzentrationen bei präventiver VPBM-Anwendung). 
Präventives und therapeutisches VPBM konnten eine positive Wirkung auf die Heilung akuter 
Muskelverletzungen ausüben, wobei die Ergebnisse bei präventivem VPBM noch deutlicher ausfielen.
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ILIB (intravaskuläre Laserbestrahlung von Blut) als unterstützende Therapie bei der 
Behandlung von Patienten mit chronischen Systemerkrankungen - eine integrative 
Literaturübersicht
Durchführung einer integrativen Überprüfung der Literatur über die Wirksamkeit der intravaskulären 
Laserbestrahlung von Blut (ILIB) als Zusatztherapie bei der Behandlung chronischer Systemerkrankungen. Es 
handelt sich um eine integrative Literaturübersicht, die nicht-randomisierte und randomisierte, kontrollierte 
klinische Studien einschließt, die speziell die therapeutische Wirkung von ILIB bei chronischen 
Systemerkrankungen untersucht haben, ohne zeitliche Einschränkung und in englischer Sprache. Die Datenbank 
Medical Publications (PubMed)/MEDLINE wurde verwendet. MeSH (Medical Subject Headings) wurde 
verwendet, um Suchdeskriptoren mit den booleschen Operatoren „AND/OR“ auszuwählen. Nach Anwendung der 
Ein- und Ausschlusskriterien wurden 13 Artikel ausgewählt. Koronare Erkrankungen waren am häufigsten, gefolgt 
von Typ-2-Diabetes mellitus, wobei die Koronararterie der am häufigsten verwendete Zugangsweg für die ILIB-
Anwendung war.  
Trotz der unterschiedlichen Parameter und Protokolle für die Anwendung dieser Art von Therapie haben alle 
Studien zufriedenstellende Ergebnisse für den klinischen Zustand der Patienten gezeigt. ILIB erwies sich in 
allen organischen Systemen als wirksam und zeigte einige positive Ergebnisse.  
In der Literatur finden sich jedoch nur wenige Studien über die Wirkung dieser Therapie bei verschiedenen 
Krankheiten, und es besteht ein Bedarf an mehr gut konzipierten klinischen Studien, um die Rolle von ILIB bei 
verschiedenen systemischen Krankheiten besser zu verstehen.
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Effekte de Laser-Blutbestrahlung
Invasive Technik Transdermale Technik

Verbesserung der Stoffwechselbedingungen und der 
Gewebereparatur 

positiven Auswirkungen auf den arteriellen Druck 

Positive Auswirkungen auf die Blutzirkulation

Anstieg des Glutathion-Spiegels

Rückgang der Angiostatin-Konzentration

Entzündungshemmende und analgetische Wirkung im 
peripheren Gewebe (vermehrte Opioidkonzentration)

Verbesserte funktionelle und morphologische Erholung nach 
Rückenmarksverletzung

Verbesserung der neuromuskulären Erholung nach 
Ischiasnerv-Quetschung

Verbesserung der Heilung akuter Muskelverletzungen

Verbesserung der Stoffwechselbedingungen und der 
Gewebereparatur

Positive Auswirkungen auf die Blutzusammensetzung und 
die hämatologischen Marker

Verbesserung des klinischen Verlaufs bei Pneumonien
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Einsatzgebiete
Effekte (u.a.) Indikationen (u.a.)

• Durchblutungsstörungen (Extremitäten, Herz, Gehirn)
• Durchblutungsförderung und Regeneration bei 

Schlaganfallpatienten
• Arterieller Blutdruck und Atherosklerose
• Thromboseprophylaxe
• Regeneration nach Bandscheibenvorfall/

Rückenmarksverletzung
• Regeneration nach Verletzung peripherer Nerven
• Regeneration bei Muskelverletzungen
• Störungen der Wundheilung 
• Entzündliche, rheumatische Erkrankungen
• Chronisch-entzündliche Darmerkrankungen
• Fettstoffwechselstörungen  

(Senkung von LDL-Cholesterin und Triglyzeride)
• Lebererkrankungen  

(Fettleber, Leberzirrhose, bestimmte Formen von Hepatitis)

Allgemeine systemische Effekte
• Förderung der Durchblutung
• Verminderung von Entzündungen
• Schmerzlinderung
• Förderung der Wundheilung

Effekte auf das Blut
• Verbesserung der Fließeigenschaften des Blutes, 

Abnahme der Blutviskosität 
• Steigerung der Erythrozytendeformierbarkeit
• Abnahme der Erythrozyten- und 

Thrombozytenaggregation
• Steigerung der Deformierbarkeit der extrazellulären 

„Wolke“ (Grenzschicht Zelle – Blutplasma)



30

Einsatzgebiete
Effekte (u.a.) Indikationen (u.a.)

Allgemeine systemische Effekte
• Förderung der Durchblutung
• Verminderung von Entzündungen
• Schmerzlinderung
• Förderung der Wundheilung

Effekte auf das Blut
• Verbesserung der Fließeigenschaften des Blutes, 

Abnahme der Blutviskosität 
• Steigerung der Erythrozytendeformierbarkeit
• Abnahme der Erythrozyten- und 

Thrombozytenaggregation
• Steigerung der Deformierbarkeit der extrazellulären 

„Wolke“ (Grenzschicht Zelle – Blutplasma)

• Diabetes mellitus
• Fibromyalgie
• Maculopathien (Erkrankungen der Netzhaut)
• Multiple Sclerose
• Burn-out-Syndrom
• Allergien und Ekzeme

Allgemeine Effekte:
• Verbesserung der Leistungsfähigkeit
• Verbesserung der Stimmung
• Verbesserung der Aufmerksamkeit/Wachheit
• Verbesserung der Schlafqualität
• Reduktion der Medikamenteneinnahme
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Allgemeine Effekte:
• Verbesserung der Leistungsfähigkeit
• Verbesserung der Stimmung
• Verbesserung der Aufmerksamkeit/Wachheit
• Verbesserung der Schlafqualität

Viel Erfolg!
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Viel Erfolg!
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Nahrungsergänzung
Cucurmin

• Cucurmin ist ein Photosensitizer
• Blasses Laser-Licht: 1-2 h vor Lasertherapie, damit der Spiegel gewährleistet ist 

(Cucurmin hat kurze Halbwertszeit)
• mehrere Wochen einnehmen

Harntreibende und 
abführende Kräuter 

(Tees)

Ausleitung über die Nieren 
Ausleitung über die Leber (Bitterstoffe)

Ausleitung über den Darm

Brennnessel (Nieren), Birke, Mariendistel (Leber), Löwenzahn (Nieren, Leber), Giersch 
(Nieren), Schafgarbe (Leber, Darm), Leinsamen (Darm)

 

„In der wissenschaftlichen medizinischen Literatur wird der Begriff „Blutreinigungstee“ nicht verwendet. Das Bundesverwaltungsgericht untersagte 
im Jahr 2008 in letzter Instanz das Inverkehrbringen einer arzneilichen Fertigteemischung unter der Bezeichnung „Blutreinigungstee“, da die 
Bezeichnung irreführend sei.
Es ist nicht möglich, das Blut mit Hilfe von Tee von „Schlacken“ zu reinigen.  
Der menschliche Körper entsorgt Giftstoffe auf natürliche Weise durch Leber und Niere. Die Anwendung von Blutreinigungstees soll allerdings 
diese Entgiftungs- und Ausscheidungsfunktionen anregen. Im menschlichen Körper fallen Metaboliten als Produkte des Stoffwechsels an.“
modifiziert nach Wikipedia

https://de.wikipedia.org/wiki/Leber
https://de.wikipedia.org/wiki/Niere

