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Hvem egner analysen sig til?

Gl Map er en affaringsprave, som egner sig til alle som @nsker at behandle, forebygge og optimere mave-
tarmfunktionen. Det kan f.eks. vaere patienter, der oplever symptomer sasom oppustethed forstoppelse, diarré,
luft i maven, smerter, skiftende affgringsmeanster, irritabel tarmsyndrom (IBS), inflammatoriske tarmsygdomme
(Crohns, Caliaki, Colitis Ulcerosa), reaktioner pd fedevarer, ledsmerter, vitamin- og mineralmangel,
inflammation, eksem, autoimmune sygdomme eller ved mistanke om svampe- eller parasitinfektion samt
patienter, som har indtaget meget medicin, sdsom antibiotika, NSAID og syreneutraliserende. Analysen kan
sagtens veere relevant, selvom man ikke har en tarm-relateret diagnose.

Hvad testes der for?

Testen belyser, gennem PCR metoden, sammensatningen af mikroorganismer i tarmfloraen og indikerer
koncentrationen af disse. Der undersgges bade patogener, probiotiske bakterier (gavnlige), bakterier der

er potentielt sygdomsgivende (kommensale) og dysbiotiske (bakterier i ubalance), samt parasitter og
svampe. Desuden belyser analysen fordgjelsesevne, herunder absorption af fedt, kulhydrat og protein,
inflammationsmarkarer, kortkaedede fedtsyrer samt immunforsvar (sekretorisk IgA) og antistoffer for gluten.

Hvad betyder resultatet for dig?

Med Gl Map testen belyses mere end 25 mulige drsager til symptomerne. P& baggrund af analysesvaret kan

en behandling tilrettelaegges til den individuelle patient, sa ikke blot symptomer kan lindres, men ogsa en
arsagsbehandling kan opstartes. Med udgangspunkt i resultatet vil din behandler opsaette en individuel
behandlingsplan, der f.eks. kan indeholde et individuelt tilpasset dizet- og kosttilskudsforslag samt en vurdering
af hvor lzenge interventionen bar falges. Varigheden af interventionen er afhaengig af patientens individuelle
behov samt respons. Behandlingsplanen kan ga ud pa at eliminere bakterier i ubalance, genindfare gavnlige
maelkesyrebakterier (probiotika), balancere pH, lindre inflammation og irritation i tarmvaeggen samt
understotte fordgjelsen.

I nogle tilfelde udfares testen igen efter 3-6 maneder, afhaengigt af det individuelle behov.
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