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So sind Sie

gut versorgt

Nahrungserganzungsmittel konnen ein Pfeiler der personlichen
Gesundheitsvorsorge sein - was Experten raten, wie Apotheken unterstiitzen

Wie viel Vitamine sind sinnvoll - und
ab wann wird es zu viel? Darauf geben
europdische Lander erstaunlich unterschied-
liche Antworten. Nehmen wir Vitamin C als
Beispiel: Irland empfiehlt als Hochstmenge fiir
Nahrungserganzungsmittel eine Dosis von
2000, Italien und Frankreich 1000, die Schweiz
750 und Osterreich 500 Milligramm. Und
Deutschland? Halt 250 Milligramm als Maxi-
malwert fiir ausreichend. Oder Vitamin D: Hier
hat Irland eine tigliche Maximalzufuhr von
4000 sogenannten Internationalen Einheiten
(IE) festgesetzt, wiahrend das im Winter eher
dunkle Norwegen hochstens 3200 IE in Sup-
plementen zuldsst. Und Deutschland? Gibt
sich, wie auch Osterreich, mit nur 800 IE Extra-
Zufuhr zufrieden. Bereits innerhalb von Euro-
pa herrscht also keine Einigkeit beim Thema
Nahrungserganzungsmittel. Auch wenn die EU
seit Jahren verspricht, fiir Klarheit zu sorgen.
Richtwerte. Nur bei der Mindestmenge von
Nahrstoffen in Supplements gibt es europa-
weit verbindliche Werte: Sobald ein Mineral
oder Vitamin explizit auf der Verpackung er-
wahnt wird, miissen mindestens 15 Prozent der
sogenannten taglichen Referenzmenge enthal-
ten sein. Diese ,ndhrstoffbezogenen Referenz-
werte“ (,Nutrient Reference Value“, NRV) wer-
den von der Europdischen Behorde fir
Lebensmittelsicherheit EFSA festgelegt und
meist nochmals von nationalen Institutionen
angepasst. Fiir Deutschland ermittelt die Deut-
sche Gesellschaft fiir Ernihrung e.V. (DGE)
derlei Ernihrungsnormen (,Recommended
Dietary Allowance, RDA).

Warum Empfehlungen variieren

,Die nationalen Referenzwerte berticksich-
tigen, wie sich die Bevolkerung durchschnitt-
lich erndhrt, wie die Bodenbeschaffenheit ist
und wie hoch dadurch der Nahrstoffgehalt der

dort produzierten Lebensmittel ist, erklart
Prof. Jirgen Vormann. In seiner Rolle als
Griinder und Leiter des Instituts fiir Praven-
tion und Erndhrung (IPEV) in Ismaning berit
der Ernahrungswissenschaftler Unternehmen
bei der Entwicklung von Nahrungsergin-
zungsmitteln. Als Mitglied der American So-
ciety for Nutrition weif3 er auch: Die Referenz-
werte sind stets auch Teil einer nationalen
Philosophie: Sie spiegeln die Haltung eines
Landes zum Thema Nahrungserganzungsmit-
tel und Nahrstofftherapie wider. Prof. Vormann:
,Im internationalen Vergleich ist Deutschland
diesbeziiglich eher konservativ.“

Der individuelle Bedarf zihlt

Der Grund: Die Referenzwerte in Deutschland
fir die Nahrstoff-Supplementierung fokussie-
ren in erster Linie darauf, einen Mangel zu ver-
meiden. Die hier festgelegte Tagesdosis eines
Vitamin-C-Priparats (110 mg fiir Midnner, 95 mg
fiir Frauen) stellt vor allem sicher, dass man
nicht an Skorbut erkrankt. ,Mit dem individu-
ellen Bedarf an Nahrstoffen hat diese Mindest-
dosis jedoch nichts zu tun, sagt Erndhrungsex-
perte Prof. Vormann und erganzt: ,Denn die
Referenzwerte beziehen sich immer auf die ge-
sunde erwachsene Bevolkerung bis 65 Jahre. Es
gibt allerdings viele Menschen, die aus diversen
Griinden einen deutlich hoheren Bedarf an
bestimmten Vitaminen und Mineralstoffen
haben, etwa aufgrund ihres Alters, ihrer Ernah-
rungsgewohnheiten oder weil sie Medikamente
wie Diuretika, Saureblocker, Statine oder Anti-
depressiva nehmen, welche die Aufnahme von
Mikronahrstoffen mindern.*

Doch die kluge Supplementierung von Mi-
kronahrstoffen bietet sehr viel mehr als nur
Mingelbeseitigung. Eine gezielte frithzeitige
Zufuhr von Vitaminen, Mineralien & Co. kann
die Entstehung einer groflen Zahl von

E.

(-
Kostenloses Webinar
fiir My Life-Leser

Ndhrstoffberatung
mit Daniel Finke,
Fachapotheker fiir
Allgemeinpharmazie

Im Webinar am
8.10.26 um 19.30 Uhr
erfahren Sie, warum
individuelle Mikro-
nahrstoffversorgung
mit einer gezielten
Testung beginnen
sollte. Das Seminar
zeigt, wie Defizite
erkannt werden und
warum bedarfsge-
rechte Ergdnzung
sinnvoller ist als
Einnahme auf Ver-
dacht. Mehr Infos:
s.ia.de/seminare
oder Sie scannen
bequem diesen
QR-Code:
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Warum nutzen
wir nicht das
Potenzial, das in
Nahrungs-
erganzungs-
mitteln steckt?

Prof. Dr. rer. nat.
Jiirgen Vormann,

Erndhrungswissenschaftler

und Leiter des Instituts
fiir Pravention und
Erndhrung (IPEV)
in Ismaning

Krankheiten abbremsen oder gar verhin-
dern. Prof. Vormann weif3: ,Dieser Aspekt der
Supplementierung wird aktuell noch nicht
ausgeschopft, da die Nahrstofftherapie - also
Nahrstoffe als Krankheitsprophylaxe oder
-therapie - derzeit in eine regulatorische Liicke
fallt.“ Dabei liefien sich durch ausgewogene Er-
nahrung in Kombination mit einer gezielten
hoch dosierten Zufuhr bestimmter Nahrungs-
mittelinhaltsstoffe  zusdtzlich mindestens
zehn gesunde Lebensjahre erreichen, so der
Experte. Der kaum zu durchschauende
Dschungel zwischen Mindest- und Ho6chst-
werten verunsichert aber viele. ,Wenn auf der
Packung steht, dass bereits eine Kapsel mit
Vitamin D das 300-Fache der taglich empfoh-
lenen Dosis enthdlt, schreckt das zundchst
einmal ab und schiirt Angste vor einer Uber-
versorgung oder gar Vergiftung®, weif3 Prof.
Vormann. ,Doch unser Korper produziert an
einem sommerlichen Strandtag schnell mal
10000 Einheiten Vitamin D. Da sprechen wir
ja auch nicht von Uberdosis.“

Stoffwechsel. Der kollektive Respekt vor
Supplements hat dazu gefiihrt, dass fast jeder
Bundesbiirger heute als unterversorgt mit dem
Sonnenvitamin D gilt. ,Warum nutzen wir nicht
das Potenzial, das in Nahrungserganzungsmit-

Mangel in vielen Bereichen

Anteil der Manner und Frauen, welche die Zufuhrempfehlungen der
DGE bei bestimmten Mikronihrstoffen nicht erreichen (Vergleich der
tatsichlichen Mikronihrstoffzufuhr mit den DGE-Richtwerten)

Mikrondhrstoff Frauen Minner
Vitamin A 10% 15%
Vitamin B1 (Thiamin) 32% 21%
Vitamin B2 26% 20%
Vitamin B3 (Niacin) 2% 1%
Vitamin B6 13% 12%
Vitamin B9 (Folsaure) 86 % 79 %
Vitamin B12 26% 8%
Vitamin C 29% 32%
Vitamin D 91% 82%
Vitamin E 49% 48%
Eisen 58% 14%
Kalium 8% 4%
Calcium 55% 46%
Magnesium 29% 26 %
Zink 21% 32%
Quelle: Nationale Verzehrstudie I #“
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teln steckt, um Gesundheit und Fitness mog-
lichst lange zu erhalten?* fragt Prof. Vormann.
Eben das hat sich die Berliner Stoffwechsel-Ex-
pertin und Fachautorin Dr. Helena Orfanos-
Boeckel (,Ndhrstoff- und Hormontherapie - Der
Préiventions-Leitfaden, Trias, 384 S., 34 Euro)
vorgenommen. Aus langjahriger klinischer Fr-
fahrung weif} die Internistin und Nephrologin:
JWir Arzte werden bestens dafiir ausgebildet,
Laborwerte zur Krankheitsdiagnose zu niitzen.
Doch wir lernen nicht, wo die Blutwerte liegen
miissen, wenn man Gesundheit sucht und diese
schiitzen mochte.” Dabei sei es fiir jeden essen-
ziell, im Blut ,optimal gesund“ zu sein. Nur so
bleibt der Stoffwechsel fit, und typische Alters-
krankheiten wie Gefaf3verkalkung oder Osteo-
porose konnen vermieden werden: ,In der
Stoffwechselmedizin mit Nahrstoff- und Hor-
montherapie geht es um die Herstellung eines
funktionierenden Stoffwechsels, in dem es
Krankheiten schwer haben, sich zu entwickeln.“

Unterteilung in drei Kategorien

Am Anfang der Reise steht eine eingehende
funktionelle Laboranalyse des Blutes, die
neben Klassischen internistischen Werten
durch das Messen von Vitaminen, Mineralien,
Aminosduren und Fettsiauren sowie der Be-
stimmung von Schilddriisen-, Nebennieren-
und Sexualhormonen weit iiber das hinaus-
geht, was beim Check ab 35 Jahren erhoben
wird. Im Rahmen der Pravention ist dies keine
Kassenleistung, die Kosten dafiir miissen grof3-
teils selbst getragen werden.

Referenz. Dr. Helena Orfanos-Boeckel unter-
scheidet Laborwerte in drei Kategorien: Krank-,
Schliissel- und Gesundmachwerte. Krankwerte
sind Blutwerte, die im Laufe von Krankheit
und Alterung steigen, wie LDL-Cholesterin,
Langzeit-Zuckerwert (HbAlc), der Nierenwert
Kreatinin, die Leberwerte GPT, GOT und gGT
sowie die Knochenabbauwerte Beta-Crosslaps
und TRAP 5b. All diese Marker sollten bei
einem gesunden Menschen méglichst niedrig
sein. Krankwerte wie der Entziindungswert
CRP oder Antikorper etwa gegen die Schilddrii-
se sollten gesund sogar gar nicht messbar sein.

Schliisselwerte hingegen haben nicht nur ein
krankes ,zu hoch®, sondern auch ein gefdhr-
liches ,zu niedrig. Sie sollten gesund nicht
auf3erhalb des Referenzbereichs liegen. Hierzu
zdhlen Werte wie der Hb-Wert oder der Eisen-
speicherwert Ferritin, aber auch Schliisselnahr-
stoffe und -Hormone wie die Nahrstoffe Cal-
cium, Kalium und Natrium sowie die Hormone
Insulin und Cortisol. Bei diesen korpereigenen
Schliisselstoffen bedeutet ein gemessener Wert
deutlich unter oder tiber der Referenz stets
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eine ernste Stoffwechselentgleisung oder Er-
krankung. In der Nahrstofftherapie werden
Nahrstoffe bereits supplementiert, wenn sie
etwas niedrig, aber noch in der Norm liegen.

Optimierung. In der dritten Gruppe der
Blutwerte, den Gesundmachwerten, finden
sich die meisten essenziellen Nihrstoffe wie
Magnesium, Selen, Jod, Zink, Vitamin B12, Vi-
tamin C und die Omega-3-Fette EPA und DHA,
die wir nicht selbst herstellen kénnen und des-
halb tiber die Nahrung aufnehmen miissen. Fiir
die Gesundmachwerte gilt: Sie haben eine gro-
3e, ungefahrliche therapeutische Breite. Sich
gerade bei den Gesundmachwerten an den of-
fiziellen Referenzangaben zu orientieren, die
nur eine statistische Norm widerspiegeln, halt
Dr. Orfanos-Boeckel fiir falsch: ,Wenn wir pra-
ventiv wirksam sein wollen und eine Topver-
sorgung anstreben als Ressource fiir Stress-Re-
silienz und gute Stoffwechselfunktion, miissen
Gesundmachwerte mindestens an oder tiber
der oberen Norm liegen. Erst dann optimieren
sich auch Schliissel- und Krankwerte

Die Werte im Blick behalten

Die Nahrstofftherapie beim gesunden Men-
schen zielt strategisch darauf ab, tiber die indi-
viduelle Substitution die zu niedrigen Gesund-
werte zu erhohen sowie die Schlisselwerte
zuriick in den Optimalbereich zu schieben -
und so die Krankwerte zu senken oder in der
gesund-niedrigen Norm zu halten. Wihrend er-
krankte Personen eine Nahrstofftherapie nicht
ohne drztliche Beratung starten sollten, kann
sich der Gesunde bei den Gesundmach-Nahr-
stoffen bereits auf den Weg machen - sofern er
sich vor allem bei dauerhaft héheren Dosierun-
gen an den Dreiklang ,messen - supplementie-
ren - erneut messen® hélt. Die durch die Nahr-
stoffe bewirkten Verinderungen im Blut
sollten regelmdfdig durch gezielte Laboranaly-
sen auf Erfolg uberpriift werden. Alternativ
unterstiitzen hier Apotheker oder Arzte sowie
Erndhrungsberater mit dem Schwerpunkt Or-
thomolekulare Medizin, Funktionelle Medizin
und Praventivmedizin.

Nahrstoffmix. Mit einem guten Multipra-
parat, das eine generelle Versorgung mit den
wichtigsten Vitaminen und Mineralstoffen ga-
rantiert, macht der Laie generell nichts falsch.
Doch das, scherzt Dr. Helena Orfanos-Boeckel,
sei ,die langweiligste Form der Nahrstoffthera-
pie, weil sie meist zu niedrig und zu pauschal
dosiert ist“ - auch wenn ein solches Praparat
natiirlich besser sei als gar nichts zu tun. Wer
aber Vitamine, Mineralien & Co. bestméglich
medizinisch nutzen will, muss sich anhand der
Ergebnisse der funktionellen Laboranalyse,

Sicherheit Welche Vitalstoffe konnten fehlen? Arzte und Apotheker geben Rat

seiner Familiengeschichte und personlichen
Schwachstellen individuelle Ziele setzen.
Vegetarier und Veganer etwa sollten sich mit
Vitamin BI2, Eisen und den Omega-3-Fetten
EPA und DHA befassen. Wenn es in der nahe-
ren Verwandtschaft Typ-2-Diabetes gibt, rat
Dr. Orfanos-Boeckel zu einer guten Versor-
gung mit Zink und Chrom, da ein Mangel
dieser Nahrstoffe fiir den Zuckerstoffwechsel
ungiinstig ist.

Konzept. Um die Knochengesundheit friih-
zeitig zu stdrken, riicken laut der Expertin die
Laborwerte fir Vitamin D, Calcium, Bor und
Magnesium im Blut ins Zentrum, auf3erdem
Vitamin A und C, die B-Vitamine und Mangan.
Der Vitamin-K2-Bedarf lasst sich durch die
Messung des Krankwerts ,untercarboxyliertes
Osteocalcin® (ucOC) erkennen. Je hoher das
ucOC steigt, desto mehr fehlt K2. Die Finnah-
me von Mikro- und Makrondhrstoffen kann
eine gesunde Lebensweise nicht ersetzen, aber
erganzen. Eine medizinisch eingebettete Nahr-
stofftherapie geht weit {iber das hinaus, was
heutzutage selbst bei perfekt gesunder Ernih-
rung moglich ist. Die Formel, um die Biochemie
des Stoffwechsels in der Gesundheit zu halten,
lautet: satte Gesundmachwerte und durch opti-
male Schliisselwerte Krankwerte niedrig hal-
ten. Dieses Konzept, frith angewendet, kann
sehr viele Folgen von altersbedingten Stoff-
wechselerkrankungen vermeiden, so Dr. Orfa-
nos-Boeckel. So konnen Menschen bis ins hohe
Alter moglichst gesund bleiben. ¢

Wie Apotheken bei Blutanalyse und Néhrstoffberatung unterstiitzen: S. 32 =

Gesundmach-
werte mussen
mindestens an
oder Uber
der oberen
Norm liegen

Dr. med. Helena
Orfanos-Boeckel
ist Internistin, Nephrolo-
gin, Fachautorin und Vor-
stand der Gesellschaft fir
Praventions-, Anti-Aging-
Medizin und Healthy
Longevity e.V. (GSAAM)
in Deutschland
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