WISSEN/TECHNIK

in Freund von mir quélte sich lange

Zeit mit unterschiedlichen Sympto-

men herum. Vor {iber zehn Jahren,

damals war er Mitte 20, begann er

als Zahnarzt zu arbeiten. Wenige

Monate spater klagte er das erste
Mal iiber Gelenkschmerzen, Ursache, so
vermutete er, sei die einseitige korper-
liche Belastung am Behandlungsstuhl.Im
Wechsel taten ihm der Riicken, die Finger
oder die Schultern weh.

Die Beschwerden blieben, sodass er mit
Anfang 30 einen Sportmediziner aufsuch-
te. Der kam zu dem Schluss, er
sei kerngesund. Nur ein Blut-
wert,das Ferritin, warleicht er-
hoht. Dieses Eiweifl ist der
wichtigste Eisenspeicher des
Korpers. Entziindungen und
Infekte konnen den Laborwert
steigern. Tatsdchlich plagten
meinen Freund wiederholt Er-
kaltungen.

Uber die nichsten drei Jahre
kletterte der Ferritinwert auf
das Doppelte der Norm. Mog-
licherweise speicherte der Kor-
per zu viel Eisen oder verteilte
es nicht richtig. Der Hausarzt
meines Freundes riet ihm,
einen Leberspezialisten aufzu-
suchen, um eine Himochro-
matose auszuschliefen. Bei
dieser Stoffwechselstdrungla-
gertsich Eisen in den Organen
ab. Um sie zu diagnostizieren,
muss die Leber punktiert wer-
den. Da sich jedoch vor dem
Eingriff ein spezieller Gentest
als unauffillig erwies, sagten
die Arzte die Leberpunktion ab.

Wegen der anhaltenden
Schmerzen suchte mein Freund
weiter nach einer Diagnose
und einer geeigneten Therapie:
Rheuma oder ein eingeengtes
Schultergelenk konnten die
Arzte ausschlieflen, er erhielt
Physio- und Stofiwellenthera-
piesowie Cortisonspritzen; ein Chiroprak-
tiker verletzte bei einem Einrenkversuch
seine Schultersehne.

Mittlerweile waren die Schmerzen so
stark geworden, dass sieihn daran hinder-
ten, nach dem Deo auf dem Badezimmer-
regal oder nach der Kaffeetasseim Schrank
zu greifen; zudem fiihlte er sich schlapp
und miide. Also begann ich schliellich

selbst nach Krankheiten zu suchen, die
vergleichbare Beschwerden verursachen.
Dabei fand ich den Bericht eines amerika-
nischen Kollegen: Er hatte bei einem Pa-
tienten mit Gelenkschmerzen gepaart mit
erhohtem Ferritin und standiger Erschop-
fung einen Vitamin-D-Mangel festgestellt.

Als ich das las, war ich wie elektrisiert.
Da in meinem Fachgebiet Dermatologie
viele Krankheiten mit der Nahrung zu-
sammenhdngen, bildete ich mich in der
Zeit zur Erndhrungsmedizinerin weiter.
Ich wusste: Vitamin D spielt eine entschei-

7 =l

Im Griff der Schmerzen

Ein Zahnarzt hat seit Jahren Riicken- und
Gelenkprobleme. Ist es Rheuma? Eine Dermatologin
[findet heraus, was seine Praxis damit zu tun hat

dende Rolle beim Knochenaufbau. Der
Korper erzeugt es unter Sonneneinstrah-
lung in der Haut. Auch der Verzehr von fet-
tem Fisch ist eine Mdglichkeit, dem Kor-
per Vitamin D zuzufiihren. Ich bestellte
meinen Patienten fiir einen Test in meine
Praxis. Tatsdchlich: Sein Hormonspiegel
lag unter zehn Nanogramm pro Milliliter
Blut; empfohlen sind Werte zwischen 30
und 70. Er litt also an einem Vitamin-D-
Mangel. Gleichzeitig war der Wert des
Parathormons erhdht. Es setzt als Gegen-
spieler von Vitamin D Mineralien wie Kal-
zium und Phosphat aus dem
Knochen frei. Der Koérper mei-
nes Freundes hatte offenbar
seit Jahren Knochen abgebaut,
was die Gelenkbeschwerden
erkldrte. Der Abbau und das er-
hohte Parathormon hatten
wiederum den Anstieg des Fer-
ritins getriggert.

Ich verschrieb meinem
Freund wdchentlich zweimal
20000 Einheiten Vitamin D als
Tabletten - viel mehr, als die
Deutsche Gesellschaft fiir Er-
nihrung zur Vorbeugung emp-
fiehlt.Ich wollte den entleerten
Speicher rasch auffiillen. Nach
drei Wochen besserten sich die
Schulterschmerzen, nach sechs
Wochen waren sie weg. Der Fer-
ritinwert normalisierte sich,
die Midigkeit verschwand,
und im folgenden Winter blie-
ben die Erkiltungen aus. Bis
heute schluckt eralle zwei Wo-
chen 20000 Einheiten Vitamin
D und st frei von Beschwerden.

Seit diesem Erlebnis bestim-
me ich bei fast allen Patienten
Vitamin D. Etwa jeder Zweite
hat zu niedrige Werte. Dafiir
gibt es zwei Griinde: Wir halten
uns zu wenig draufien auf und
nehmen oft zu wenig Vitamin
D iiber das Essen auf. Auch
mein Freund hatte mit Beginn
des Berufslebens viel mehr Zeit in seiner
Praxis verbracht, und Fisch stand selten auf
seinem Speiseplan. Um die Vitamin-D-
Bildung in der Haut anzuregen, empfehle
ich,Arme, Beine oder den Oberkdrper tig-
lich eine Viertelstunde in die Sonne zu
halten. Das geniigt. Und am besten zwei-
mal in der Woche Lachs, Makrele oder
Hering zu essen. X
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