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Nahrstoffe bei infektiosen und entziindlichen Krankheiten

In einem Editorial der Zeitschrift nutrients werden in einem Review die Beziehungen zwischen infektiosen/entziind-
lichen Krankheiten und Nahrstoffen vorgestellt. Praventive und therapeutische MaBnahmen werden diskutiert, die
bei der Entwicklung von Erndhrungsstrategien fiir die Pravention und Therapie von Entziindungen und Infektionen

helfen konnen.

Eine balancierte Erndhrung mit reichlich essentiellen Mikrondhr-
stoffen, die u.a. antientziindlich wirken, fordert die Aufrechterhal-
tung eines gesunden Koérpers. Unglinstige Erndhrungsweisen und
Lebensstile, umweltbedingter, oxidativer Stress und Altersprozesse
konnen dagegen zu langfristig anhaltenden und libermaBigen ent-
ziindlichen Reaktionen fiihren. Sie sind ein signifikanter Risikofak-
tor fiir die Entwicklung chronischer entziindlicher und infektioser
Krankheiten. Dazu tragen der Mangel an Nahrung und das Fehlen
essentieller Nahrungselemente bei, die als Ursache oder Folge mit
Infektionen und Entzlindungen verbunden sind. Das gilt aber auch
fiir zu hohe Nahrungsaufnahmen. Das UbermaB an raffinierten
Kohlenhydraten und gesittigten Fetten, verbunden mit korper-
licher Inaktivitdt, kann zu chronisch entziindlichen Bedingungen
wie Ubergewicht und kardiovaskuldren Krankheiten fiihren. Defi-
zite an essentiellen Mikrondhrstoffen kdnnen u.a. zu geringerem
Wachstum, schlechten Immunfunktionen und klassischen Bedin-
gungen wie Skorbut, Osteoporose und Depressionen fiihren.

Im Magen-Darm-Trakt wird die Nahrung verdaut, Nahrstoffe wer-
den extrahiert und unverdauliches/nicht absorbiertes Material
wird ausgesondert. Aminosduren, Oligosaccharide und einige Fett-
sauren fordern die Funktionen im Magen-Darm-Trakt und sind am
Immunsystem und Energiestoffwechsel beteiligt. Wird die gesunde
Darm-Mikrobiota z.B. durch lberméaBiges Mikroben-Wachstum,
Pathogenese oder auch die Gabe von Antibiotika beeintrach-
tigt, werden das Okosystem und die Darmintegritat gestdrt. Ma-
gen-Darm-Infektionen durch mikrobielle, virale oder parasitare
Stoffe verdndern das Darm-Mikrobiom und erhéhen die Perme-
abilitat fiir Toxine. Mikrobielle Invasionen regen als Defensiv-Me-
chanismus des Immunsystems Entziindungen an, um betroffene
Gewebe zu heilen und die Situation zu kléren. Anhaltende und
tiberméBige entzlindliche Reaktionen sind jedoch ein signifikan-
ter Risikofaktor und flihren zum Verlust von Gewebefunktionen
und Organversagen. Chronische Entziindungen begleiten z.B. die
chronische Hepatitis, entziindliche Darmkrankheiten, neurodege-
nerative Stérungen und erhéhen das Krebsrisiko.

Bisher fehlt es an effektiver Heilung fiir Patienten, die unter ent-
ziindlichen Krankheiten leiden. Viele suchen nach Alternativen und
komplementaren Therapien, um ihre Symptome zu lindern und
Entziindungen vorzubeugen. Wir stellen hier kurz einige der im
Editorial aufgefiihrten Nahrstoffe zur Pravention und Therapie von
entziindlichen und infektiésen Krankheiten vor.

Griintee-Polyphenole haben antientziindliche, antioxidative und
antimikrobielle Wirkungen. In einer Studie fiihrte das Trinken von
schwarzem oder griinem Tee zu einer von der Dosis abhingigen
Senkung des Risikos fiir Tuberkulose-Infektionen.

Die gesunde Darm-Mikrobiota ist fiir die Entwicklung der muko-
salen Immunitét essentiell. Eine verdnderte Mikrobiota kann in-
fektidse und entziindliche Krankheiten beeinflussen. Bei Patienten
mit Dysbiose kann die immunologische Aktivitat des Darms beein-
trachtigt sein, was die bakterielle Ausbreitung und Entziindungen
fordert. Probiotika konnen die Darmgesundheit verbessern.
Patienten mit entziindlichen Darmkrankheiten haben durch
Malabsorption ein erhdhtes Risiko flir Defizite an B-Vitaminen,
speziell von Vitamin B12 und Folsdure. Ergdnzungen konnen die
Versorgung verbessern. Im Fall notwendiger Operationen sollte der
Nahrstoff-Status der Patienten verbessert werden, um postopera-
tive Belastungen zu verringern. Probiotika und Synbiotika werden
auch bei entziindlichen Darmkrankheiten eingesetzt.
Bifidobacterium longum verbesserte klinische Symptome bei Coli-
tis-Patienten mit leichten bis mittleren Beschwerden.

Zink ist an der Regulation des angeborenen und erworbenen Im-
munsystems beteiligt. Fehlerndhrung ist ein Hauptgrund fiir die
Zink-Defizienz. Sie fiihrt zu zellvermittelten Dysfunktionen des
Immunsystems und anderen Stérungen, z.B. zur schlechteren Ent-
wicklung bei bakteriellen Infektionen und Sepsis.

Kupfer-Defizite erhohen u.a. die Infektionsrisiken, wobei Infektio-
nen den Stoffwechsel von Kupfer (und Zink) verandern.
Selen-Defizite sind mit gesundheitlichen Stérungen, ernste Defizi-
te mit Immundefizienz verbunden, die zellvermittelten und humo-
ralen Immunfunktionen werden beeintrichtigt. Selenerganzun-
gen verbessern die Immunfunktionen. Schwangere Frauen haben
ein Risiko fiir die Selen-Defizienz, mit negativen Wirkungen auf
Immun- und Hirnfunktionen der Kinder. So waren Babies in den
ersten sechs Wochen verstarkt anféllig fiir Infektionen, wenn ihre
Miitter in der Schwangerschaft geringer mit Selen versorgt waren.
Ginseng hat ein breites Spektrum medizinischer Wirkungen. Gin-
senoside als Hauptinhaltsstoffe zeigen eine glinstige Wirkung auf
neurodegenerative Krankheiten wie z.B. Alzheimer. Sie wirken auch
antientziindlich.

Pistazien, Inhaltsstoffe wirken antioxidativ, antientziindlich, fie-
bersenkend, antibakteriell und antiviral, nitzlich u.a. bei Infektio-
nen, Ekzemen, Asthma, Nierensteinen, Diarrhd, Magen-Darm-Kom-
plikationen und abdominalen Schmerzen.
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Vitamin D, der Mangel kommt weltweit hdufig vor, beeintrach-
tigt wird u.a. das Immunsystem, Vorkommen und Schwere einiger
infektioser Krankheiten steigen dadurch an. Zu hohe Dosen von
Vitamin D konnten aber moglicherweise das Risiko fiir Knochen-
briiche, Nierensteine und gewisse Krebsarten erhdhen. Trotz vieler
Studien gibt es hier weiterhin keine Ubereinstimmung tiber Stu-
dienergebnisse.

Dendritische Zellen sind fiir die Antigen-Prasentation und An-
regung der adaptiven Immunantwort gegen Infektionen ebenso
wie fiir die Immuntoleranz von harmlosen, schiitzenden Mikro-
biota wichtig. Das Flavonoid Quercetin kann u.a. die Bildung ent-
ziindlicher Zytokine hemmen. Vor kurzem wurde entdeckt, dass
der ,Secretory Leukozyten Peptidase Inhibitor" (SLPI) Quercetin
braucht, um die Ausschiittung proentziindlicher Zytokine und
Chemokine zu hemmen. Eine mit Quercetin angereicherte Ernih-
rung war in der Lage, SLPI im lleum zu fordern, das kdnnte dort
Entzlindungen verringern.

Toxoplasmose ist eine durch Lebensmittel ibertragbare und ange-
borene Krankheit, die die Muskeln, das Neuralgewebe und Gehirn
belastet. Nachweise zeigen, dass Toxoplasma Folat aus Neuronen
extrahiert, weiter werden die Vitamin B12-Werte im Gehirn be-
eintrachtigt. Folgen kdnnen ein erhdhtes Risiko fiir neuronale Ent-
wicklungsstérungen, neurodegenerative Krankheiten und kogniti-
ven Abbau sein.

Wiederholte Atemwegsinfektionen bei Kindern sind haufig die
Folge eines unreifen Immunsystems, bei Erwachsenen entstehen
sie durch Immunschwéchen mit hoher Belastung durch Atmungs-
pathogene. Biologisch aktive Polysaccharide wie Beta-Glukan sind
als nattirliche Immunmodulatoren untersucht, sie haben antient-
ziindliche und antiinfektiose Aktivitaten.

Quelle
Helieh S. Oz, Nutrients, Infectious and Inflammatory Diseases.
In: Nutrients Vol. 9, Nr. 10, 2017, doi: 10.3390/nu9101085.

Vitamin D zur Pravention von Diabetes Typ 1 bei Kindern

Kinder, die ein genetisch bedingtes Risiko fiir die Entwicklung eines Diabetes Typ 1 haben, kdnnen ihr Risiko senken,
wenn sie geniigend Vitamin D erhalten. Mit einer guten Versorgung kann die sogenannte Inselzell-Autoimmunitét

verringert werden.

Der Diabetes Typ 1, eine chronisch autoimmune Krankheit, steigt
weltweit an (3 bis 5 % jahrlich). Bei Kindern unter 10 Jahren ist es
die haufigste metabolische Stérung, wobei neue Fille besonders
unter jiingeren Kindern hoch sind. Das Risiko wird neben der Ge-
netik auch vom Lebensraum beeinflusst, in den nordlichen Breiten
sind die Diabetes Typ 1 Vorkommen hoher. Die groBe internationa-
le Bevélkerungsstudie TEDDY (The Environmental Determinants of
Diabetes in the Young) untersucht seit 2004 auslésende und schiit-
zende Faktoren fiir den Typ 1 Diabetes. Beteiligt sind 8,676 Kinder
mit erhhtem Diabetes-Risiko aus sechs klinischen Zentren, je drei
in den USA und Europa (Deutschland, Finnland und Schweden).

Bei allen Kindern entnahmen die Mediziner im Lauf ihrer Kindheit
alle drei bis sechs Monate Blutproben. Sie bestimmten damit das
Vorhandensein der Inselzell-Autoimmunitdt ebenso wie die Werte
von 25(0H)D im Plasma. Vitamin D kénnte ein méglicher Kandidat
flir einen Schutzfaktor beim Diabetes Typ 1 sein, weil es sowohl
das Immunsystem als auch die Autoimmunitat mit reguliert. Als
Vorstufe von Diabetes Typ 1 gilt die sogenannte Inselzell-Autoim-
munitat. Sie taucht auf, wenn das Immunsystem die Inselzellen
im Pankreas, die Insulin bilden, angreift und ist mit Antikorpern
bestimmbar. Bisher erschienen die Verbindungen zwischen den
Vitamin D-Werten und der Inselzell-Autoimmunitét jedoch nicht
einheitlich. Daher gibt es seit Jahren eine Kontroverse unter Wis-
senschaftlern, ob Vitamin D das Risiko fir die Entwicklung der
Inselzell-Autoimmunitdt und von Diabetes Typ 1 senken kann.
Die bisher teils widerspriichlichen Studienergebnisse basieren
dabei moglicherweise auf unterschiedlichen Studien-Konzepten,

unterschiedlichen Vitamin D-Werten in den untersuchten Bevol-
kerungsgruppen oder auch auf Fehlern bei der Ermittlung der
kombinierten Wirkungen von Risikopotential und grundlegenden
genetischen Varianten in Bezug auf Vitamin D.

Im Rahmen der TEDDY-Studie wurde nun die Beziehung von Vi-
tamin D zum Typ 1 Diabetes bzw. zur Inselzell-Autoimmunitat
genauer gepriift. Letztere wurde als positiv gewertet, wenn bei
zwei oder mehr Besuchen der Kinder wenigstens ein Autoantikér-
per (GADA, IAA oder IA-2A) erkannt wurde. 376 Kinder, die eine
Inselzell-Autoimmunitat entwickelt hatten, wurden dann in Be-
zug auf ihre Vitamin D-Versorgung mit 1.041 Kindern verglichen,
bei denen dies nicht der Fall war. Bei Kindern, die eine genetische
Variante im Vitamin D-Rezeptorgen hatten, waren die Vitamin
D-Werte im Lauf der gesamten Kindheit geringer, wenn sie eine
Inselzell-Autoimmunitdt entwickelten — im Vergleich zu den Kin-
dern, bei denen dies nicht der Fall war. Hohere Vitamin D-Werte
in der Kindheit waren signifikant mit einem geringeren Risiko fiir
die Inselzellen-Autoimmunitit verbunden (OR 0.93 fiir 5 nmol/L
Differenz; 95% Konfidenzintervall: 0.89,0.97). Noch ist dies kein
Nachweis Giber einen Ursachen-/Wirkungs-Effekt, daher wollen die
Forscher in kiinftigen, prospektiven Studien priifen, ob Interventi-
onen mit Vitamin D bei der Vorbeugung vor Diabetes Typ 1 helfen
kdnnen.

Quelle
Jill M. Norris et al., Plasma 25-hydroxyvitamin D concentration and risk of
islet autoimmunity. In: Diabetes, October 2017, doi: 10.2337/db17-0802.

Formen zur gezielten Dosierung an (z.B. von Thorne Research).

... und ein Hinweis von PreventNetwork: Fiir empfindliche Personen bieten internationale Hersteller hypoal-
lergene Produkte mit Mikronahrstoffen als Monopraparate oder synergistische Kombinationen in verschiedenen

PreventNetwork - Initiative flir internationalen Erfahrungsaustausch zur Orthomolekularmedizin

Kontakt: online@preventnetwork.com, Hotline Deutschland Tel. (+49) 01805 11 44 30 - Fax (+49) 01805-11 44 35



