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Gesundheit aktuell

Vitalstoffe werden die Mikronéahrstoffe auch genannt, denn sie sind

lebensnotwendig. Bei einer Unterversorgung fehlen meist charakteris-

tische Symptome. Wie lasst sich ein Mikronahrstoffmangel aufspiren

und wie behandeln?

Jurg Lendenmann

Mikronahrstoffe

Wichtige Vitamine und Mineralien

Leistungssportler missen sich anders
erndhren als Schwangere oder betagte
Personen. Verschiedene Personengrup-
pen kénnen sich nicht nur in ihrem
Bedarf an «energieliefernden» Makro-
néhrstoffen (Proteine, Fette und Kohlen-
hydrate) unterscheiden, sondern auch an
«funktionsférdernden» Mikronéhrstoffen
wie Vitaminen und Mineralstoffen.

Unterversorgung bei
Risikogruppen nicht selten
Erndhrungsgesellschaften geben Emp-
fehlungen ab tber die téglich einzuneh-
menden optimalen Mengen an essen-
ziellen Vitaminen und Mineralstoffen.
Aus den umfangreichen Referenzwert-

Friichte sind reich an vielen essenziellen Vitaminen.

Tabellen wird ersichtlich, dass der Be-
darf an Mikron&hrstoffen nicht nur vom
Lebensalter abhédngt, sondern von wei-
teren Faktoren wie Geschlecht, Schwan-
gerschaft, Stillzeit, Erkrankungen, regel-
madssige Einnahme von Medikamenten,
erhohter Alkoholkonsum, Rauchen, Stress
und erhohte korperliche Leistung.

Nicht immer gelingt es, den Bedarf an
Mikronghrstoffen durch eine ausgewo-
gene Erahrung zu decken. «Es gibt eine
Reihe von Risikogruppen, bei denen die
Versorgung mit Mikronahrstoffen nicht ge-
sichert ist», so Prof. Dr. med. Hans Konrad
Biesalski, Universitdt Hohenheim. Zu den
Risikogruppen zéhlen Personen mit nied-
rigem Einkommen (hier besonders Kin-

der), Jugendliche mit einseitiger Er-
nahrung, Ubergewichtige, junge Frauen/
Schwangere, chronisch Kranke (Diabeti-
ker), onkologische Patienten sowie alte
Menschen. Mikronghrstoffmangel kon-
nen laut dem Erndhrungsmediziner da-
riiber hinaus auch bei einseitigen Didten
auftreten sowie bei einer Mangeler-
ndhrung. Mangelernahrt, so Zahlen aus
Deutschland, sind mehr als 40 Prozent
aller alteren Menschen, die hospitalisiert
werden, sowie fehl- oder mangelernahrt
bis zu 60% der Bewohner von Pflege-
heimen. Mangelernahrt sind auch mehr
als 509 aller Krebspatienten bereits bei
der Diagnosestellung.



Meist unspezifische Symptome
Zu den Mikronéhrstoffen, mit denen wir
oft nicht ausreichend versorgt sind, zéh-
len Calcium, Vitamin D, Folsdure, Vitamin
E, Vitamin B, sowie die Spurenelemente
Zink und Selen. Ein beginnender Mangel
an Mikronghrstoffen dussert sich in der
Regel in unspezifischen Beschwerden wie
Ermiidung, mangelnder Energie, grossere
Infektionsanfalligkeit, schlechtere Wund-
heilung —was das Aufsptiren der Ursache
schwierig macht. «Die diagnostische Pro-
blematik ergibt sich vor allem aus der Tat-
sache, dass ein marginaler (kleiner) Man-
gelzustand und eine exzessive Versorgung
keine charakteristischen Symptome ver-
ursachen», so Prof. Dr. med. Wolfgang
Marktl, Universitat Wien.

Anforderungsreiche Analytik
Verschiedene Methoden kénnen Auf-
schluss tber die Mikronahrstoffversor-
gung liefern. Prof. Marktl: «Eine sorgféltig
und sachgeméss durchgefiihrte Erndh-
rungsanamnese stellt ein nitzliches In-
strument dar, wenn es darum geht, eine
Verdachtsdiagnose weiter zu erhérten.»
Far die Auswertung sollten moglichst
quantitative Angaben iber mindestens
eine Woche vorliegen.

Bilanzstudien geben Auskunft tber die
taglichen Zufuhrmengen, die ausreichen,
den Gehalt eines Mikronahrstoffs im
Korper aufrechtzuerhalten. Da solche
Studien aufwendig sind, werden sie v. a.
bei wissenschaftlichen Untersuchungen
durchgefiihrt.

Laboranalysen: Einzelne Mikronghrstoffe
kénnen im Vollblut, Blutserum, Urin, Stuhl,
Muttermilch (theoretisch auch in Gewe-
beproben) gemessen werden. Oft wer-
den nicht die Mikronéhrstoffe selbst ge-
messen, sondern ein Biomarker, der
Aufschluss Uber den Gehalt an einem
oder mehreren Mikronghrstoffen gibt.
Doch nicht far alle Mikrondhrstoffe steht
ein verldsslicher Biomarker wie die Bestim-
mung von 25-OH-Vitamin-D im Serum
zur Abklérung der Vitamin-D-Versorgung
zur Verfligung.

Auch biochemische und physiologische
Funktionen, die von Mikronahrstoffen ab-

hangig sind, konnen untersucht werden:
So kann getestet werden, ob sich die
Aktivitat von Schlisselenzymen durch
die Zugabe von Mikronéhrstoffen erho-
hen I&sst.

Uber die Haaranalysen schreibt Prof.
Marktl: «Grundsatzlich kénnen solche
Analysen dann relevant sein, wenn der
Gehalt im Haar mit dem Gehalt in phy-
siologisch wesentlichen Speichern kor-
reliert (in wechselseitiger Beziehung
steht). Eine zuverldssige Aussage kann
allerdings nur dann getroffen werden,
wenn die Bestimmung wiederholt tiber
einen bestimmten Zeitraum durchge-
fuhrt wird.»

Gezielte Supplementierung oder
Multivitaminprdparate?

Eine «gezielte individualisierte Supplemen-
tierung von Mikronahrstoff-Supplementie-
rung nach Analytiks (GIMSA) ware optimal,
denn damit liesse sich auch eine Uberdo-
sierung ausschliessen, die sich negativ auf
die Gesundheit auswirken kénnte. Eine
umfangreiche Analyse ist jedoch aufwen-
dig und verlangt viel Know-how.

Die Alternative, die auch die Harvard
School of Public Health empfiehlt: Ne-
ben einer gesunden Eréhrung taglich
eine Multivitamintablette zu sich zu neh-
men. So kénne jede suboptimale Ernah-
rung verbessert werden.

Auch laut Prof. Bielsalski besteht eine
gesunde Erndhrung in erster Linie aus
einer qualitativ wie quantitativ ausgewo-
gene Mischkost. Doch: «Dies gelingt bei
einzelnen Gruppen nicht oder schwer:
Familien mit niedrigem Einkommen, alte
Menschen, Ubergewichtige (besonders
nach chirurgischen Eingriffen). Hier sollte
ein Nahrungsergénzungsmittel empfoh-
len werden, am besten als Multimikro-
nahrstoff-Préparat mit jeweils 100 % der
Empfehlung.»
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Vitamine
Mikron&hrstoff

Mangelerscheinungen'

Mineralstoffe
Mikron&hrstoff

Mangelerscheinungen’

Vitamin A Schlechtes Sehen im Dunkeln, Calcium? neuromuskulédre Ubererregbarkeit;

(Retinol, B-Carotin)  trockene und raue Haut, sprode Haare und Osteoporose (Knochenschwund)

Négel, erhohte Infektionsanfélligkeit .
Chlorid Ubersduerung des Gewebes

Vitamin D Osteomalazie (Knochenerweichung);

(Calciferol) diffuser Schmerz Chrom Selten. Gestérter Glucose-Stoffwechsel
Vitamin E Gestorte Funktion von Zellmembranen, Eisen Blutarmut, schnelle Ermtidung; )
(Tocopherol) des Muskelstoffwechsels und Nervensystems Infektanfalligkeit; briichige Haare und Négel
Vitamin K Selten: schlechte Wundheilung, Blutungen Fluorid Erhohtes Risiko fiir Karies

Phyllochinon .B. Nasenbluten . .

(Phy inon) @ ) Jod Vergrésserte Schilddriise, Kropf; Uber- oder
Vitamin B, Beriberi. Etwa ein Drittel der Alkoholiker Unterfunktion der Schilddriise. Bei Kindern:
(Thiamin) weist Mangelerscheinungen auf. verlangsamtes Wachstum, geringere Intelligenz
Vitamin B, Hautausschlag um die Nase, Mundwinkelrisse, Kalium? MUSdeChWéCh?V Darmléhmung,
(Riboflavin) Zungenschleimhautentziindung Herzfunktionsstdrungen
Vitamin B, Haut- und Schleimhautentziindungen, Mund- Kupfer Selten: Blutarmut, Knochenbriiche, Stérungen
(Pyridoxin) und Lippenrisse, Blutarmut, Nervenstérungen des Nervensystems
Vitamin B, Blutarmut, Schadigungen von Nerven und Magnesium? Funktionsstérungen von Herz- und Skelett-
(Cobalamin) Schleimhé&uten, Folsduremangel muskulatur, Neigung zu Muskelkrdmpfen.
Folsdure Neuralrohrdefekte beim Fétus, Blutarmut, Mangan Selten: Hautentziindung, Schwindel, Erbrechen
(Vitamin B,) schnelle Ermtidung, psychische Stérungen Molybdzn e ——m
Niacin Appetitlosigkeit und Mudigkeit. , .
(Vitamin B.) Ssﬁwerer l\%langel' Pellagr§ Phosphor Selten: allgemeine korperliche Schwéche,

? ' Appetitlosigkeit, Knochenschmerzen, Erbrechen
Pantothenséure Muidigkeit, Schlaflosigkeit, Kopfschmerzen, I e S q kelfunkii
(Vitamin B,) Magen- und Muskelschmerzen, geschwéchtes e SEiEnE SR S LB e
nmineree Zink Verminderte Geschmacksempfindung,

Vitamin C
(Ascorbinséure)

Biotin
(Vitamin H)

Schlechte Wundheilung, erhéhte Infektions-
anfélligkeit, Leistungsabfall. Schwerer Mangel:
Skorbut

Hautverdnderungen, Haarausfall, allgemeine
Schwéche, Wachstumsstérung

Appetitlosigkeit; Stérungen der Wachstums-
und Geschlechtsentwicklung; erhéhte
Infektanfalligkeit, verzogerte Wundheilung;
Haarausfall

T www.sge-ssn.ch > Ich und du > Rund um Lebensmittel > Inhaltsstoffe > Vitamine bzw. Mineralstoffe
2 Die Mineralstoffe Natrium, Kalium, Calcium, Magnesium liegen hinsichtlich ihrer Zufuhrmengen zwischen den Makronéhrstoffen (50 bis 150g/Tag) und den Mikronahrstoffen.

Bitte wenden Sie sich bei Mangelsymptomen fir eine qualifizierte Beratung an eine Fachperson.
Eine detaillierte Tabelle mit Funktion und Tagesbedarf der einzelnen Vitamine und Mineralstoffe finden Sie unter: www.vistaonline.ch/content/vitamine.pdf




