VITAMIN D

NORMALE DOSIS
ODER HOCHDOSIS?

Kein Vitamin wurde in den letzten Jahren so
intensiv erforscht wie Vitamin D. Und das

nicht nur in Bezu

auf den Knochenstoff-

wechsel. Was ist aber dran an der Diskus-
sion um einen angeblich weit verbreiteten
Mangel? Wie sind die Bluttests zu beurteilen
und warum werden manchmal Hochdosen
empfohlen?

[< aum zieht der
Herbst ins Land,

berichten die Medien

vermehrt dartiber. So mancher fragt sich, ob
Vitamin D-Mangel wirklich fir so viele von
Bedeutung ist oder ob da nicht nur Geschaf-
temacherei dahinter steckt. Beleuchten wir
das Thema einmal von Grund auf.

Vitamin D ist - wie die Vitamine A, E und K - ein
fettldsliches Vitamin. Oder doch nicht?
Eigentlich ist Vitamin D ja gar kein Vitamin, da
wir es nicht unbedingt mit der Nahrung zu-
flihren, sondern es mit Hilfe von Sonnenlicht
selbst bilden. Seine chemische Struktur siedelt
es eher bei den Hormonen an, genauer bei den
Steroidhormonen wie den Geschlechtshormo-
nen Ostradiol, Progesteron, Testosteron oder
dem Stresshormon Cortisol, die allesamt aus

Von Dr. phil. Doris Steiner-Ehrenberger

Cholesterin in der Leber gebildet werden. Die
Vorstufen von Vitamin D werden durch UVB-
Strahlung in der Haut aktiviert und in zwei
Schritten zuerst in der Leber und dann zur bio-
logisch aktiven Form in der Niere umgewandelt.

WOFUR BRAUCHT DER
KORPER VITAMIN D?

Genau darum geht es im Grunde bei den Dis-
kussionen, ob man tiberhaupt extra Vitamin D
bendtigt und wenn ja, ob die in der EU festge-
legte Héchstzufuhrmenge von 800 IE (Inter-
nationale Einheiten) pro Tag genug sind oder
bei weitem nicht, wie manche Wissenschaftler

meinen. Dazu muss man
wissen, dass Vitamin D
zwar stark beforscht wird,
doch wirklich mit Doppelblindstudien aner-
kannt und erwiesen ist seine Wirkung vor allem
in Bezug auf den Knochenstoffwechsel. Und
dafuir braucht der Kérper nicht so hohe Mengen
im Blut wie etwa, wenn es um das Nervensy-
stem und Immunsystem geht, speziell, wenn es
sich um Autoimmunerkrankungen handelt.

WIE VIEL VITAMIN D IST
GENUG?

Die Meinungen gehen hier weit auseinander.
Das amerikanische Experten-Gremium Vita-
min D-Council etwa tritt fiir 70 IE pro Kilo-
gramm Kérpergewicht ein, was bei 70 Kilo-
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> VITAMIN D-BLUTWERTE

- WIE VIEL IST IDEAL?

Als offiziell ideal in Bezug auf den Knochenstoffwechsel gilt:

Vitamin D-Werte im Blut von 10 bis 20 ng/ml (=25 bis 50 nmol/l)

gramm etwa 5.000 IE sind.
Vitamin D-Experten wie
der brasilianische Neu-
rologe und Forscher Dr.
Coimbra sprechen sich fiir
7.000 bis 10.000 IE téglich
aus und - ausschlieBlich
unter  strenger  drztli-
cher Kontrolle nach dem
,Coimbra-Protokoll" - bei
Autoimmunerkrankungen
sogar flir 25.000 oder gar
100.000 IE. Er erreicht
bei der Behandlung von
Multipler Sklerose eine Er-
folgsrate von 95 Prozent,
behandelt auch Psoriasis, Lupus, rheumato-
ide Arthritis oder Vitiligo damit. Vitamin D ist
seiner Meinung nach der groBte Regulator
und Modulator der Funktion von Tausenden
von Genen in jeder Zelle des Immunsystems.
Menschen mit Vitamin D-Mangel sind darum
seiner Ansicht nach anfillig fur zahlreiche
Autoimmunerkrankungen. Vitamin D unter-
drlickt speziell die zu starke ,Th17-Reaktion”,
die Autoimmunerkrankungen hervorruft. Dr.
Coimbra’s ,Coimbra-Protokoll" stlitzt sich
nur auf hochdosiertes Vitamin D als alleinige
Therapie. Man muss sie aber mit einem darin
geschulten Arzt machen. Wird sie rechtzeitig
begonnen, kénnen die Ergebnisse dramatisch
sein: Nahezu Blinde sehen wieder und Men-
schen stehen aus Rollstlihlen auf. Die tégliche
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sind unzureichend, Werte darunter zeigen einen Mangel bis
schweren Mangel an. 20 bis 30 ng/ml (=50 bis 75 nmol/l) gelten
als relativer Mangel, 30 bis 50 ng/ml (=75 bis 150 nmol/l) als op-
timal und ab 100 ng/ml (=250 nmol/l) als stark erhéht.

,Hochdosen"-Beflirworter betrachten auch andere Funktionen
des Vitamin D und meinen:
Bereits Werte von 20 bis 40 ng/ml (= 50 bis 100 nmol/l) sind un-
zureichend, Werte darunter zeigen einen Mangel bis schweren
Mangel. 60 bis 80 ng/ml (= 150 bis 200 nmol/l) gelten erst als
normal und selbst 100 bis 150 ng/ml (=250 bis 375 nmol/l) noch
nicht als schéadlich.

Dosis, die heute international empfohlen wird,
bezeichnet er in einem Interview als ,armse-
lig" und ,weit unter der physiologischen Do-
sis." Fiir ihn liegt diese bei Minimum 7.000 fiir
Erwachsene mit einem normalen Body-Mass-
Index und ist seiner Meinung nach noch lange
keine ,Super-Dosis", sondern eben die gleiche
Menge, die der Kérper in 10 bis 20 Minuten
Sonnenexposition (wahrscheinlich) herstellt.
Wie viel wirklich produziert wird, ist allerdings
immer noch von vielen Faktoren abhéngig.

WER BRAUCHT EXTRA
VITAMIN D>

Gehen wir davon aus, dass jemand (ber den
Sommer gentigend Speicher aufbaut, er also

auch noch im Frihling
genligend hohe Vitamin
D-Werte im Blut aufweist.
Das ist auBer bei Sport-
lern und im Freien arbei-
tenden Personen nicht so
wahrscheinlich, denn die
meisten schaffen die tdg-
lichen 15 bis 20 Minuten
einfach nicht. Sofern man
keinen Winterurlaub im
Siiden macht, sind aus-
reichende Speicher bis zur
nachsten  Sonnensaison
also beim GroBteil der
Menschen eher unwahr-
scheinlich. Aus diesem Grund nehmen heute
bereits viele Gesundheitsbewusste zumindest
ab Janner Vitamin D-Prdparate ein. Die Son-
nenmuffel schon ab Oktober, November. Wer
ganzjdhrig einen niedrigen Vitamin D-Spiegel
und eventuell Erkrankungen hat, die mit Vi-
tamin D positiv zu beeinflussen sind (siehe
Kasten), greift auch ganzjahrig zu Vitamin D.

Jetzt stellt sich die Frage, wie hoch die tdgliche
Dosierung sein musste. Da gehen ja die Mei-
nungen sehr weit auseinander. Nun schiebt
der Gesetzgeber bei Hochdosen einen Riegel
vor. Man kann sich zwar im Internet beliebig
hohe Dosierungen bestellen, in Osterreich,
Deutschland oder der Schweiz dirfen sie aber
als Nahrungsergénzungsmittel nicht angebo-



ten werden. 1000 IE pro Tagesdosis werden
gerade noch akzeptiert. Der Kunde kann aber
etwa die doppelte oder dreifache Tagesdo-
sis nehmen, wenn er vom Therapeuten mehr
empfohlen bekommt. Das ist aber wohl die
Ausnahme, nicht die Regel. Bei uns gilt derzeit,
dass es ab etwa 4000 |E taglich zu Nebenwir-
kungen durch Vitamin D-Uberschuss kommen
kann. Aber Achtung: Hohe Dosen zu nehmen
heiB3t nicht automatisch, dass Vitamin D auch
im Blut hoch ist! Relevant ist also eigentlich
nur, was im Blut gemessen wird und da hat
etwa eine Studie an jungen Menschen gezeigt,
dass der Vitamin D-Spiegel im Blut trotz Ein-
nahme von 7000 |E pro Tag nicht Uber einen
Wert von tber 80 ng/ml kam und dass ein
solch eher hoher Spiegel im Blut mit keinen
Nebenwirkungen verbunden war.

MEHR IST NICHT IMMER
MEHR

Unserer Erfahrung nach lassen sich jedoch
gute Vitamin D-Spiegel auch mit ,normalen"
Dosierungen erreichen. Ausnahme sind sicher
bestimmte Nerven- und Autoimmunerkran-
kungen, die hohe Vitamin D-Spiegel im Blut
und daher auch hohe Dosierungen Vitamin
D erfordern. Alle anderen kdnnen auch mit
Jnormalen” Dosierungen auskommen. Wir
haben etwa erlebt, dass eine Frau mit absolut
mangelhaften 5 ng/ml Vitamin D im Blut - ein
schwerer Mangel, der kaum noch zu berbie-
ten ist - und starken Beschwerden wie De-
pressionen, erhéhtem Puls, Riickenschmerzen,
Schwindel und Bluthochdruck es schaffte, mit
nur einer Kapsel taglich - sie war damals mit
800 IE pro Kapsel sogar noch geringer dosiert
als die heutige Menge von 1000 IE pro Kap-
sel - in nur sechs Wochen auf sensationelle
60 ng/ml Vitamin D im Blut zu kommen! Alle
Beschwerden waren ebenfalls verschwunden.
Man kann also nicht pauschal sagen, dass
man mit ,normalen” Dosierungen nicht viel
erreichen konnte. Was aber wirklich eine Rolle
spielen kann, wenn sich die Spiegel nicht an-
heben lassen, sind drei wichtige Storfaktoren.
Wir sind der Meinung, dass man zuerst dort
ansetzen sollte, bevor man Hochdosen wéhlt:

- Magnesiummangel

Bei Magnesiummangel aktiviert der Korper
ein Enzym, das Vitamin D abbaut. Anstatt
nur einfach die Vitamin D-Dosis zu erhhen,
sollte man also lieber den Magnesiummangel
ausgleichen, so wie man ein Loch im Topf re-

pariert, statt nur standig Wasser nachzufiillen.
Magnesium bekommt man etwa als Citrat
durch die Micro Base oder gleich durch kol-
loidales Magnesium (wéssrig oder 6lig), das
schon Gber die Haut wirkt und sehr effizient
ist. Hat man nachtliche Wadenkrdmpfe, ist der
Magnesiummangel schon weit fortgeschrit-
ten. Europaweit ist es um die Magnesiumver-
sorgung Uberhaupt schlecht bestellt. Das liegt
vor allem an chronischem Stress, da dabei viel
Aldosteron produziert wird, ein Stresshormon,
das zu erhdhter Magnesiumausscheidung
flhrt. Sogenannte Adaptogene wie Rhodio-
la rosea (Rhodiola Mix), alle Vitalpilze, Maca,
Yams, Weihrauch, Sternanis u. a. wirken redu-
zierend auf die Stresshormonausschiittung.

- Kalziumiiberschuss

Bei Stérungen der Nebenschilddriise und bei
hochdosierten Kalziumgaben - etwa bei Os-
teoporose - kann das eine Rolle spielen. Wer
hierzu neigt, sollte lieber kolloidales Kalzium
anwenden, wenn Kalziumgaben bendtigt
werden, da er damit eine gute Versorgung er-
reicht, unbrauchbare Uberschiisse aber gleich
ausgeleitet werden. Herkémmliches Kalzium
sollte man niemals ohne den Zusatz von Ma-
gnesium nehmen, da die Aufspaltung der Kal-
ziumverbindung den Gegenspieler Magnesi-
um erfordert und dabei verbraucht. Man kann
also Uber herkdmmliche Mono-Kalziumpra-

> WAS BEI DER VITAMIN
D-BILDUNG EINE
ROLLE SPIELT

Bei konsequentem Gebrauch von Sonnenschutzmitteln und in Tages- und Jahreszeiten mit
schrager Sonneneinstrahlung (morgens, abends, Oktober bis Mérz) ist die Ausbeute an UVB-
Strahlen zu gering, um daraus gentigend Vitamin D fiir die sonnenarmen Zeiten zu lukrieren.
Relevant ist eigentlich nur ein Sonnenbad im Sommer und da um die Mittagszeit (11 bis

13 Uhr), wenn man keine Sonnencreme verwendet (ein Lichtschutzfaktor von 20 blockiert
95 Prozent der Vitamin D-Bildung!).

Fiinfzehn Minuten wiirden schon reichen, doch viele Altere, die gerade Vitamin D brauchen
wiirden, vertragen die Mittagssonne nicht so gut oder haben - da sie in der Stadt wohnen
oder Gberhaupt bettldgerig sind - wenig Gelegenheit fiir ein tagliches, kurzes Sonnenbad.
Dabei soll es schon reichen, ein Viertel der Kérperoberfldche - Gesicht, Arme und teilweise
Beine - der Sonne auszusetzen, wenn es taglich bei Sonne und klarem Himmel ohne Smog
geschieht.

In Badebekleidung sollten es dreimal die Woche Sonnenbader von 15 bis 20 Minuten ohne
Sonnencreme sein. Also erst danach eincremen!

Sonnenempfindliche sollten zu Krilll mit Astaxanthin zum Schutz von innen (baut sich
innerhalb von zwei Wochen etwa auf) greifen, um weniger leicht einen Sonnenbrand zu
bekommen, denn Sonnenbrand ist nattirlich zu vermeiden.

Langere Zeit in der Sonne bringt nicht automatisch mehr Vitamin D, da die entstehende
Hautbraune die Umwandlung bremst.

Wer eine dunklere Hautpigmentierung hat, braucht sogar noch langere Zeit in der Sonne, um
genuigend Vitamin D aufzubauen.

Liegend produziert man mehr Vitamin D als stehend.

Duschen nach dem Sonnenbad reduziert die Vitamin D-Bildung, vor allem bei Verwendung
von Seife. Es sollte zumindest vier Stunden Zeit vom Sonnenbad bis zum Duschen verstreichen.
Ubergewicht verringert die Fahigkeit zum Vitamin D-Aufoau um die Halfte.

Ab etwa einem Alter von 65 Jahren sinkt die Fahigkeit zum Vitamin D-Aufbau ebenfalls um
die Halfte, wobei der Bedarf steigt.

Medikamente wie Antidepressiva, Cortison, Blutgerinnungshemmer, Magenschutz oder
Epilepsiemittel sowie Alkohol bremsen die Aufnahme von Vitamin D aus der Nahrung (oder
Nahrungsergdnzung).

Solarien kdnnen das Sonnenlicht in puncto Vitamin D-Bildung nicht ersetzen, auBer sie
haben UVB-Anteile.

Vitamin D ist - in bescheidenen Mengen - tiberhaupt nur in fetten Kaltmeeresfischen,
Rinderleber, Pilzen sowie groBeren Portionen Milch, Butter, Kase, Eiern oder Avocados
enthalten. Aus der Nahrung wird daher nur etwa flinf bis zehn Prozent des eigentlichen
Bedarfs aufgenommen.



parate Magnesiummangel bekommen und
damit seinen Vitamin D-Spiegel senken. Bei
kolloidalem Kalzium liegt hingegen keine Ver-
bindung vor, die erst gelost werden miisste,
der Magnesiumspiegel wird nicht belastet.

- Vitamin B2-Mangel

Fehlt Vitamin B2, kann das zu einer Vitamin
D-Resistenz fiihren. Etwa 10-15 Prozent der
Gesamtbevolkerung weltweit kann Vitamin
B2 genetisch bedingt schlecht aufnehmen
und kommt infolgedessen auch in einen Vi-
tamin D-Mangel. Vitamin B2-Mangel zeigt
sich etwa bei Kindern mit Rachitis, die trotz
Vitamin D-Gaben keine Verbesserung haben.
Vitamin B2-Mangel ist oft Hintergrund von
Migrane. Hier sind Hochdosen erforderlich.

- Bormangel

Auch das seltene Spurenelement Bor kann
eine Rolle spielen. Das ist etwa bei Alumini-
umbelastung der Fall, denn Aluminium ver-
dréngt Bor. Fehlt Bor, dann wird ein Enzym
nicht aktiviert, das fiir die Bildung des aktiven
Vitamin D und auch fiir die Bildung von Stero-
idhormonen wie Geschlechts- oder Stresshor-
monen zustdndig ist. Es kommt zu vermehrter
Nebenschilddriisenaktivitat, bei der vermehrt
Parathormon gebildet wird. Dadurch wird der
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Kérper veranlasst, Kalzium aus den Knochen
freizusetzen und Osteoporose entsteht. Mit
Bor lasst sich das Problem schnell beheben.
Die Kalziumfreisetzung aus den Knochen re-
guliert sich wieder. AuBerdem zeigten mit Bor
behandelte Frauen neben einem héheren Vi-
tamin D-Spiegel schon nach einer Woche ei-
nen héheren Hormonspiegel, auch im Wech-
sel, was flr den Erhalt der Knochen ebenfalls
von Bedeutung ist und gleich auch noch viele
weitere Wechseljahrbeschwerden behebt. Bor
ist als kolloidales Bor erhiltlich oder auch im
Moringa Blatt in nennenswerten Mengen
enthalten. Borax wird zwar im Internet hoch-
gelobt, wahrscheinlich liegt aber ein Uberset-
zungsfehler vor, es kann nach Meinung man-
cher Experten bedenklich sein.

WELCHE VITAMIN D-PRA-
PARATE SIND BESONDERS
EMPFEHLENSWERT?

Prinzipiell ist die Kombination mit Vitamin
K2 wichtig! Je hoher die Tagesdosis, desto
entscheidender ist Vitamin K2. Es sorgt dafiir,
dass die vermehrte Kalziumaufnahme durch
Vitamin D nicht zum Problem wird und das
Kalzium wirklich in Knochen und Zahnen lan-
det statt in GefdBen, Gelenken oder den Nie-
ren (als Nierensteine). Vitamin K2 hat sogar
reinigenden Effekt auf die Gefdl3e. Daher ist in
guten Vitamin D-Praparaten immer ein wenig
Vitamin K2 mitenthalten. Am besten aus Me-
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nachinon 7 (MKH-7), das aus fermentiertem
Soja (Natto) gewonnen wird.

i

Liposomales Vit D3 + Vit K2

Wer synthetische Vitamine meiden mdchte,
greift meist zu Vitamin D aus Lanolin ("Woll-
fett" der Schafwolle). Der Nachteil ist aller-
dings, dass es mitunter nicht gentigend wirkt,
da Vitamin D fettloslich ist und alle Fette erst
tiber die Aktivierung der Gallensduren zerklei-
nert, Uber die Leber zur Aufnahme ausgewahlt
und durch fettspaltende Enzyme verdaut wer-
den mussen - ein miihsamer Weg, bei dem oft
weniger Vitamin D im Kérper ankommt, als
man erwartet. Jedenfalls ist es wichtig, immer
eine fetthaltige Mahlzeit dazu zu essen.
Anders sieht es aus, wenn das Vitamin D aus
Wollfett an Phospholipide gebunden ist wie
beim liposomalen Vitamin D3+Vit K2 mit
1000 IE pro Dosis und 45 meg Vitamin K2. Da
Phospholipide das Vitamin D direkt zur Auf-
nahme im Diinndarm transportieren, nimmt
man sie viel besser auf und braucht kleinere
Dosen flir gute Wirkungen.

Krillol mit Astaxanthin +Vit D3
+Vit K2

Auch Krillél mit Vitamin D3 (premium
Krillol+Astaxanthin+Vitamin ~ D3+Vitamin




K2) enthdlt Phospholipide - sie sind der
Grund dafiir, warum seine Omega-3-Fett-
sduren so gut aufgenommen werden und
schon viel kleinere Dosen als bei Fischol wir-
ken. Es enthélt 1000 IE Vitamin D aus Lano-
lin pro Kapsel und 45 meg Vitamin K2.

Vitamin D2 aus Champignons
+Vit K2

Man liest immer wieder, dass Vitamin D3
die bessere Vitamin D-Quelle sei und es
dem Vitamin D2, wie man es aus unter
UV-Licht getrockneten Champignons ge-
winnt, an Effektivitdt Gberlegen ist. Diese
Ansicht wurde allerdings bereits in einer
Studie, die die Gleichwertigkeit beider Vi-
tamin D-Formen erkannt hat, widerlegt.
Im Gegenteil, Vitamin D aus Champignons
ist eine besonders gute, rein pflanzliche
(vegane) Vitamin D-Quelle! Wir haben
auch besonders gute Erfahrungen mit Vi-
tamin D aus Champignons gemacht, wie
etwa der schon oben geschilderte Fall ei-
ner Frau zeigt, die ihren Vitamin D-Spiegel
mit nur 800 IE Vitamin D aus Champi-
gnons in sechs Wochen von 5 ng/ml auf
sensationelle 60 ng/ml anheben konnte.
Es war eine dltere Dame, die wenig in die
Sonne ging, aber offenbar weder Magne-
sium-, noch Bormangel oder Kalziumi-
berschuss hatte. )~

>VITAMIN D-EFFEKTE BEI

OPTIMALER

VITAMIN D-VERSORGUNG

Knochen

Die Kalziumaufnahme dber den Darm wird
erhoht, weniger Kalziumausscheidung ber
die Niere - wichtig zur Osteoporose-Vor-
beugung, aber auch zur Behandlung von
Osteoporose, Osteomalazie und Rachitis.

Infekte

Die Aobwehrzellen (Makrophagen) des Immun-
systems werden aktiviert und damit das Im-
munsystem verbessert. Es kommt z. B. zu weni-
ger Erkdltungen (Infektionen der Atemwege).

Psyche
Depressionen werden gemildert, mehr Lebens-
freude, mehr innere Ruhe stellen sich ein.

Herz/Kreislauf
Die Herzfunktion wird verbessert, es kommt zu
weniger Bluthochdruck bzw. erhdhtem Puls.

Riickenschmerzen

Oft bilden sich sogar Riickenschmerzen und
uberhaupt Schmerzen im Bewegungsapparat
zurtick.

Autoimmunerkrankungen

Die Immuntoleranz wird gesteigert, es treten
weniger Autoimmunerkrankungen auf und
diese Erkrankungen werden gemildert, v. a.
Multiple Sklerose, Rheuma und Psoriasis.

Allergien
Die Anfélligkeit flir Allergien und Nahrungs-
mittelunvertrdglichkeiten sinkt.

Diabetes

Die Insulinausschiittung in der Bauchspeichel-
driise wird verbessert und die insulinbildenden
Zellen werden geschiitzt.

Entziindungen
Ein Riickgang von Entziindungen wird beobach-
tet, der KOrper setzt Heilungsprozesse in Gang.

Muskeln

Die Bewegungskoordination wird verbes-
sert, das Sturzrisiko vermindert, fir Erhalt
und Aufbau normaler Muskelfunktionen,

gegen Muskelschwiche (vor allem der
Oberschenkel, was Aufstehen aus dem Sit-
zen erschwert).

Krebsschutz

Genetische Funktionen werden reguliert,
die zu normaler Zellteilung beitragen, wir-
ken Krebsentstehung entgegen, vor allem bei
Dickdarm-, Nieren- und Brustkrebs sowie beim
Melanom (Hautkrebs). Prostatakrebszellen sind
weniger aggressiv.

Rheuma
Positiver Einfluss auf Rheuma.

Haut/Sonnenempfindlichkeit
Sonnenallergie und Sonnenbrand treten eher
bei Vitamin D-Mangel auf.

Stress
Es kommt zu besserer Stressbewaltigung.

Gehim

Die Gehirnleistung wird aktiviert, besonders
glinstig bei fortschreitendem Alter, Alzheimer
und neurologischen Erkrankungen.

Nerven

Die Produktion von neuroregenerativen Sub-
stanzen im Gehirn von Erwachsenen, Kindern,
Féten und Embryonen wird stimuliert. Ist &u-
Berst wichtig fiir die Entwicklung, Funktion, Er-
haltung und Regeneration des Nervensystems.

Hormone

Besseres hormonelles Gleichgewicht, weni-
ger PMS (Symptome des pramenstruellen
Syndrom:s).

Zellkommunikation
Verbesserte Signallibertragung zwischen den
Zellen.

Schlaf

Besserer Schlaf, mehr Ausgeglichenheit.

Oxudativer Stress
Weniger oxidativer Stress.



