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MINERALSTOFFE UND VITAMINE

Viele Mangelerkrankungen kennen Bewohner von 
Industriestaaten nur noch aus dem Lehr- oder 
Geschichtsbuch. Doch bei bestimmten Vitaminen 
und Mineralstoffen finden sich heute noch Defizite. 
Was brauchen wir und vor allem wieviel davon?

Qualität 
vor 
Quantität
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N ur von Luft und 
Liebe leben, eine 
romantische Vor­
stellung. Wissen­

schaftlich betrachtet braucht 
ein Mensch zum Leben aller­
dings vor allem eines: Energie. 
Laufen, denken, atmen, ver­
dauen – für alles brauchen wir 
Energie, sonst geht rasch gar 
nicht mehr. Und diese nehmen 
wir täglich in Form von Kalo­
rien auf, der Maßeinheit für die 
Angabe des Energiegehaltes 
von Lebensmitteln. Aber auch 
das ist eigentlich nicht genug, 
sonst könnten wir ja täglich ein­
fach ein ganzes Stück Butter 
oder eine Packung Zuckerwür­
fel essen. Obwohl das eine Zeit 
lang funktionieren würde, denn 
Energie haben diese Lebens­
mittel bekanntlich ja genug, 
könnten wir dennoch nicht 
sehr lange überleben. Was also 
braucht der Mensch täglich, 
damit seine Organe reibungslos 
funktionieren, Zellen sich wei­
ter teilen und er gesund alt wer­
den kann?

Das tägliche Brot Jeden Tag 
verspeisen wir etwa 1,5 Kilo­
gramm Lebensmittel und rund 
zwei Liter Flüssigkeit, um satt 
zu werden. Gut soll es natürlich 
schmecken, doch für immer 
mehr Menschen spielt auch der 
Gesundheitsaspekt eine Rolle, 
das zeigen die Ergebnisse des 
letzten Lebensmittelreports des 
Bundesministeriums für Ernäh­
rung und Landwirtschaft. Die 
Frage bei der Mahlzeitenpla­
nung ist demnach häufig, wel­
chen Nährwert die ausgesuch­
ten Lebensmittel enthalten. 
Dieser Wert gibt den Energie­
gehalt des Lebensmittels an 
sowie die Inhaltsstoffe, die ge­
sundheitlich bedeutsam sind. 
Bei diesen Nährstoffen handelt 
es sich um organische sowie an­
organische Verbindungen, die 
zum Aufbau körpereigener 
Substanzen und für den (Ener­

gie-) Stoffwechsel benötigt wer­
den. Man unterscheidet:
•	Makronährstoffe: die Nah­

rungsbestandteile, die Ener­
gie liefern; dazu zählen Koh­
lenhydrate, Fette und Pro- 
teine.

•	Mikronährstoffe: sind für 
den Organismus zwar über­
lebenswichtig, liefern aber 
keine Energie; das sind Vita­
mine, Mineralstoffe und Spu­
renelemente.

•	Essenzielle Nährstoffe: kön­
nen nicht vom Körper syn­
thetisiert werden, sondern 
müssen über die Nahrung 
aufgenommen werden; zum 
Beispiel bestimmte Amino­
säuren oder Vitamine.

•	Funktionelle Nährstoffe: 
auch nichtnutritive Nähr­
stoffe genannt, dienen weder 
der Energiegewinnung noch 
sind sie an der Steuerung ein­
zelner Stoffwechselvorgänge 
beteiligt; dazu zählen Ballast­
stoffe, Pro- und Präbiotika, 
Süßstoffe, sekundäre Pflanzen­
inhaltsstoffe sowie Alkohol.

Für einen gesunden Menschen 
existieren für alle Nährstoffe 
Referenzwerte, nach denen le­
bensmittelbezogene Empfeh­
lungen für eine vollwertige 
Ernährung abgeleitet und, wie 
in Deutschland beispielsweise 
durch die Deutsche Gesellschaft 
für Ernährung (DGE) ausge­
sprochen werden. Die jewei­
ligen Referenzwerte leiten sich 
aus dem Nährstoffbedarf ei- 
nes gesunden Menschen be­
ziehungsweise einer Bevölke­
rungsgruppe ab. Wie alles im 
Leben ist nämlich auch der 
Nährstoffbedarf statistisch ge­
sehen normalverteilt und eine 
individuelle Angabe schwer 
möglich. Denn Energie- und 
Nährstoffbedarf ändern sich 
von Tag zu Tag und hängen von 
endogenen Faktoren (z. B. Al­
ter, Geschlecht, Ernährungs- 
und Gesundheitsstatus) sowie 
exogenen Faktoren (z. B. Klima, 

körperliche Aktivität) ab. 
Durch diese Berücksichtigung 
soll gewährleistet werden, dass 
der Bedarf nahezu aller Men­
schen (statistisch 97,5 Prozent) 
abgedeckt ist – basierend auf 
den Angaben des Mindestbe­
darfs (kleinste Nährstoffmenge, 
die genügt, um Mangelerschei­
nungen vorzubeugen) und dem 
Mehrbedarf (bedingt durch en­
dogene und exogene Faktoren). 
Anschließend wird noch ein Si­
cherheitszuschlag draufgepackt 
– das Ergebnis ist dann der an­
gegebene Referenzwert.
In einigen Fällen liegen diesen 
Überlegungen experimentelle 
Daten zugrunde, dann spricht 
man von empfohlener Zufuhr. 
Dieser Referenzwert ist dann so 
gewählt, dass der höchste be­
kannte oder geschätzte Eigen­
bedarf einer Einzelperson ge­
deckt ist, um alle Individuen 
eines Kollektivs zu versorgen. 
Physiologischen Schwankun­
gen soll man damit gerecht 
werden und es sollen Reserven 
geschaffen werden. Ist der 
durchschnittliche Bedarf nur 
mit ausreichender Genauig­
keit bekannt, spricht man von 
Schätzwerten und lediglich 
einer Orientierungshilfe. Aus 
ernährungswissenschaftlicher 
Sicht wünschenswerte Bereiche 
geben Richtwerte an.

Was bedeutet das für die 
Praxis? Grob gesagt: jeder 
Mensch ist anders. Selbst die 
Angabe einer empfohlenen Zu­
fuhr stellt in erster Linie eine 
Zielgröße dar, um die Versor­
gung mit dem jeweiligen Nähr­
stoff annähernd sicherzustellen 
– mit hoher Wahrscheinlichkeit 
ist diese Person dann adäquat 
versorgt. Im Umkehrschluss ist 
eine Person, die (knapp) un­
terhalb des jeweiligen Referen­
zwertes liegt, nicht zwangsläu­
fig unterversorgt. Also: Nicht 
überinterpretieren! Dennoch 
stellen Referenzwerte Orientie­

rungshilfen bei der Erstellung 
von Ernährungsplänen und der 
Erkennung von Mangelzustän­
den dar und dürfen auch so ge­
nutzt werden. Die Werte müs­
sen auch nicht täglich oder gar 
mit einer Mahlzeit erreicht wer­
den, im Wochendurchschnitt 
reicht völlig aus. Dies ist prinzi­
piell mit einer vollwertigen Er­
nährung und einem hohen An­
teil pflanzlicher Lebensmittel 
zu erreichen. Theorie und Pra­
xis gehen aber bekannterma­
ßen in einigen Fällen weit aus­
einander. So gibt es Situationen, 
in denen eine ausgewogene Er­
nährung gefährdet ist und der 
gezielte Einsatz von Nährstoff­
präparaten oder angereicher­
ten Lebensmitteln (Bsp.: jodier­
tes Speisesalz) notwendig wird. 
Zum Beispiel bei Nahrungs­
mittelunverträglichkeiten (wie 
Lactoseunverträglichkeit), Ab­
neigung gegen bestimmte Le­
bensmittel, einseitige Ernäh­
rungsformen (z. B. vegan), 
unzureichende Nahrungszu­
fuhr (z. B. im Alter), langfris­
tige und unausgewogene Re­
duktionsdiäten, chronischem 
Alkohol- oder Tabakkonsum, 
bestimmten Krankheiten (z. B. 
chronisch-entzündliche Ma­
gen-Darm-Krankheiten) oder 
in bestimmten Lebenssituatio­
nen (wie Schwangerschaft und 
Stillzeit). Hochdosierte Nähr­
stoffpräparate sollten jedoch 
immer nur nach einem diag­
nostizierten Mangel und unter 
ärztlicher Aufsicht eingenom­
men werden. Bei einer Nähr­
stoffzufuhr weit über den an­
gegebenen Referenzwerten ist 
unter Umständen mit uner­
wünschten, toxischen Wir- 
kungen zu rechnen. Mit her- 
kömmlichen Lebensmitteln im 
Rahmen der täglichen Ernäh­
rung ist dies unwahrschein­
lich, bei der Selbstmedikation 
mit Nährstoffpräparaten, seien 
dies nun Arzneimittel, Medi­
zinprodukte, Nahrungser­ a
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gänzungsmittel oder an­
gereicherte Lebensmittel, ist 
dies aber ein relevantes Risiko. 
Daher ist es wichtig, bestimmte 
Höchstmengen einzuhalten. So­
weit entsprechende Daten vor­
liegen, werden diese von inter­
nationalen Fachgesellschaften 
in Form der tolerierbaren Ge­
samtzufuhr (Tolerable Upper 
Intake Level, UL) abgeleitet 
und für den jeweiligen Nähr­
stoff angegeben. Der Wert gibt 
die höchste, chronische Zu­
fuhrmenge eines Nährstoffs an 
(Summe aus Lebensmitteln, an­
gereicherten Lebensmitteln und 
Nährstoffpräparaten), die noch 

als unbedenklich gilt. Zwi­
schen dem Wert der empfohle­
nen Zufuhr und der UL bewegt 
sich der sichere Zufuhrbereich. 
Wird der Grenzwert regelmäßig 
überschritten, steigt das Risiko 
für unerwünschte Wirkungen.

Organische Nahrungsbe-
standteile Zu den Vertretern 
der organischen Nahrungsbe­
standteilen zählen die großen 
Energielieferanten: Proteine, 
Fette, Kohlenhydrate sowie Al- 
kohol. Nahrungsprotein ver­
sorgt den Körper außerdem 
mit Aminosäuren und ande­
ren Stickstoffverbindungen, die 
zum Ausgleich der körpereige­
nen Stickstoffbilanz benötigt 
werden. Vor allem die Auf­
nahme der essenziellen, teil­
weise auch als unentbehrlich 
bezeichneten Aminosäuren His­
tidin, Isoleucin, Leucin, Ly­
sin, Methionin, Phenylalanin, 

Threonin, Tryptophan und 
Valin ist diesbezüglich von Be­
deutung. 0,6 bis 0,8 Gramm 
hochwertiges Protein pro Kilo­
gramm Körpergewicht (g/kg 
KG) – maximal 2g/kg KG – 
sollte hierfür täglich aufgenom­

men werden. Das entspricht 
etwa zehn bis fünfzehn Prozent 
der gesamten Energiezufuhr. 
Fett gilt als wichtigster Energie­
lieferant, gleichzeitig wird die 
Versorgung mit fettlöslichen 
Vitaminen und essenziellen 
Fettsäuren gewährleistet. Bei 
dem Großteil der Bevölkerung 
sollte ein Anteil von 30 Prozent 
Fett nicht überschritten werden, 
bei hoher körperlicher Aktivität 
stellen 35 Prozent den Richtwert 
dar – bei maximalem Anteil ge­
sättigter Fettsäuren von zehn 
Prozent. Hört sich viel an, je­
doch sollte lediglich die Hälfte 
dessen als Speisefett aufgenom­

men werden, der Rest „ver­
steckt“ sich in anderen Lebens­
mitteln wie Nüssen, Fleisch oder 
Milchprodukten. Kohlenhyd­
rate stemmen den größten An­
teil, sie sollten laut DGE 50 bis 
55 Prozent der Gesamtenergie­

zufuhr ausmachen. Wobei kom­
plexe Kohlenhydrate (aus Voll­
kornprodukten) bevorzugt 
werden und Saccharose maxi­
mal zehn Prozent der gesamt 
zugeführten Energie ausmachen 
sollte. Das liegt daran, dass epi­
demiologische Studien gezeigt 
haben, dass ein niedriger Koh­
lenhydratanteil mit einem ge­
steigerten Konsum von Nah­
rungsfetten einhergeht – und 
damit mit einem höheren Risiko 
für Adipositas, Herzkreislauf- 
und Gefäßerkrankungen. Die 
empfohlene Zufuhr für Ballast­
stoffe beträgt 30 bis 40 Gramm 
pro Tag. Der Sammelbegriff be­
zeichnet Bestandteile pflanz­
licher Nahrungsmittel, die von 
körpereigenen Enzymen nicht 
umgewandelt werden, sondern 
ungespalten in den Dickdarm 
gelangen. Dazu zählen unver­
dauliche Kohlenhydrate (z. B. 
Cellulose, Pektin), resistente 
Stärken (können nicht von 
Amylase gespalten werden) und 
unverdauliche Oligosaccharide. 
Sie dienen eher untergeordnet 
der Energiebereitstellung, ihre 
Aufnahme wird aber mit ge­
sundheitsfördernden Wirkun­
gen assoziiert. So sollen sie das 
Risiko für Adipositas, Hyperto­
nie, Fettstoffwechselstörungen 
oder Darmtumoren senken und 
die Darmperistaltik sowie das 
Sättigungsgefühl fördern. Die 
positiven Effekte werden beson­
ders durch die Auswahl der Bal­
laststoffe beeinflusst, so sollten 
sowohl lösliche (aus Gemüse, 
Obst und Kartoffeln), als auch 
unlösliche Ballaststoffe (aus 
Vollkorn und Hülsenfrüchten) 
zugeführt werden. Für Alkohol 
besteht natürlich keine Ver­
zehrempfehlung, lediglich eine 
Begrenzung von 20 Gramm 
pro Tag für Männer und zehn 
Gramm für Frauen.

Mineralien sind Steine Mine­
ralstoffe zählen zu den anorga­
nischen Nahrungsbestand­
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Sich ausgewogen zu ernähren ist nicht immer einfach – die „Fünf-am-Tag-Regel“ kann helfen: 
täglich zwei Portionen Obst plus drei Portionen Gemüse. Als Maß dient die eigene Hand.

a

a



IHRE VORTEILE
→  MONATLICHE FORTBILDUNGEN

→  TOPINFORMIERT IN BERUF & PRAXIS

→  REPETITORIUM IN JEDEM HEFT 

→  SUPPLEMENTS UND SONDERHEFTE 

→  EXKLUSIVE GEWINNAKTIONEN

Ja, ich möchte weitere kostenlose Ausgaben von DIE PTA IN DER APOTHEKE für meine Mitarbeiter/Kollegen bestellen.

✁

Anzahl der zusätzlichen Exemplare

Straße, Haus-Nr. oder Postfach

E-Mail *

Jetzt bestellen: direkt per Telefon unter 06 11/5 85 89-262 oder einfach faxen an 06 11/5 85 89-269

Name der Apotheke

PLZ, Ort

Bequem per Post: Umschau Zeitschriftenverlag GmbH, Leserservice DIE PTA IN DER APOTHEKE, Postfach 57 09, 65047 Wiesbaden.

Datum   Unterschrift

* Ja, ich bin damit einverstanden, dass die Umschau Zeitschriftenverlag GmbH mich 
per Telefon, E-Mail und schriftlich über weitere interessante Angebote informiert.

Diese Einverständniserklärung kann ich jederzeit unter Angabe meiner Adresse durch 
Mitteilung an die Umschau Zeitschriftenverlag GmbH, Postfach 57 09, 65047 Wiesbaden 
oder per E-Mail an service@uzv.de widerrufen.

Das Abonnement läuft ab sofort bis auf Widerruf.

Vetrauensgarantie: Diese Bestellung kann innerhalb von 14 Tagen ab Bestelldatum ohne 
Angabe von Gründen schriftlich widerrufen werden. Zur Wahrung der Frist genügt die 
rechtzeitige Absendung an die Umschau Zeitschriftenverlag GmbH.

09/2019

Dann bestellen Sie jetzt WEITERE, 
für Ihre Apotheke kostenlose 
Exemplare, damit alle PTA in 

Ihrem Team zeitnah ein eigenes 
Heft lesen können.

Bezieht Ihre Apotheke 
schon ein Exemplar von
DIE PTA IN DER APOTHEKE?

Aboanzeige_zusätzliche_Gratishefte.indd   2 19.08.19   13:46



58

THEMEN MINERALSTOFFE UND VITAMINE

58 DIE PTA IN DER APOTHEKE | Nahrungsergänzungsmittel, Vitamine und Mineralstoffe | September 2019 | www.diepta.de

teilen. Sie werden weder 
vom Körper produziert noch 
verbraucht – sie sind aber wich­
tiger Bestandteil vieler Stoff­
wechselvorgänge und überneh­
men zahlreiche Aufgaben. So 
sorgen Calcium und Phosphat 
für den nötigen „Halt“ des 
Körpers, Natrium, Kalium und 
Chlor halten die osmotischen 
Verhältnisse und den Säure-​
Base-Haushalt aufrecht und 
Calcium, Natrium, Magnesium 
und Kalium sorgen für das 
nötige Membranpotenzial. Die 
Elemente liegen als Ionen vor, 
können in gelöster Form oder 
als Bestandteil anderer funk­
tioneller Stoffe, beispielsweise 
Hormonen, im Körper vorkom­
men und lassen sich je nach 
Mengenanteil im Körper – und 
damit einhergehend auch dem 
täglichen Bedarf – in Mengen­
elemente und Spurenelemente 
unterteilen:

•	Mengenelemente: sind mit 
einer höheren Konzentration 
als 50 mg/ kg KG vertreten; ihr 
Bedarf liegt bei über 100 mg/
Tag; Vertreter: Natrium, Ka­
lium, Calcium, Magnesium, 
Phosphor, Chlor, Schwefel.

•	Spurenelemente: sind mit 
einer Konzentration kleiner 
als 50 mg/kg KG vertreten 
(Ausnahme: Eisen); ihr Bedarf 
liegt unter 100 mg/Tag; Ver­
treter: Eisen, Kupfer, Zink, 
Cobalt, Jod, Fluor, Mangan, 
Molybdän, Selen, Chrom, Sili­
cium, Vanadium, außerdem 
Arsen, Bor, Brom, Lithium, 
Nickel, Rubidium, Zinn.

Einige Vertreter agieren in 
einem funktionellen Regelkreis 
und beeinflussen sich dabei ge­
genseitig. Dadurch wird klar, 
dass sowohl ein Mangel als 
auch eine Überdosierung ein­
zelner Mineralstoffe vielfältige 
funktionelle Störungen bewir­

ken kann. In der Nahrung lie­
gen sie als unterschiedliche che­
mische Verbindungen vor, der 
Körper kann dabei teilweise nur 
bestimmte resorbieren. So muss 
Natrium beispielsweise als Na­
triumchlorid vorliegen, um auf­
genommen zu werden. Da sie 
nicht so empfindlich wie bei­
spielsweise Vitamine sind, sinkt 
der Mineralstoffanteil eines Le­
bensmittels durch Kochen oder 
Braten nicht – bei langem Ko­
chen können jedoch einzelne 
Mineralstoffe ins Kochwasser 
übergehen. Übrigens ist die 
umgangssprachliche Bezeich­
nung Mineralien irreführend – 
dabei handelt es sich nämlich 
um feste, kristallisierte Aggre­
gate in der Erdkruste. Gesteine 
bestehen aus Mineralien, Le­
bensmittel nicht.

Fett- oder wasserlöslich Vi­
tamine gehören zu den essen­

ziellen Stoffen. Der Körper 
kann sie nicht oder nur in ge­
ringem Maß selbst synthetisie­
ren (Vitamin K, Folsäure, Bio­
tin und B12 können in kleinen 
Mengen von Darmbakterien 
synthetisiert werden). Die ein­
zige Ausnahme stellt Vitamin D 
dar, es kann in nennenswerten 
Mengen erzeugt werden. Daher 
und aufgrund seiner Aufgaben 
wird immer wieder diskutiert, 
Vitamin D als Hormon statt als 
Vitamin zu kategorisieren.
Vitamine sind als Cofaktoren 
unverzichtbarer Bestandteil des 
Kohlenhydrat- und Proteinstoff- 
wechsels und tragen somit zur 
Energiegewinnung bei, ohne 
selbst Energielieferant zu sein. 
Außerdem sind sie notwendig 
für Fortpflanzung- und Wachs­
tumsprozesse, eine funktionie­
rende Immunabwehr, als Anti­
oxidans für den Zellschutz und 
den Aufbau für Blutkörper­
chen, Knochen und Zähne.
Man unterscheidet zwei Grup­
pen: Die fettlöslichen Vitamine 
A, D, E, und K und die wasser­
löslichen Vitamine C und B-​
Komplex. Bei den fettlöslichen 
Vertretern handelt es sich um 
nichtpolare Verbindungen, die 
besonders gut resorbiert wer­
den, wenn sie gemeinsam mit 
Nahrungsfetten aufgenommen 
werden: In Chylomikronen ver­
packt gelangen sie über die 
Lymphe ins Blut. Einige Vertre­
ter werden in Form ihrer Vor­
läufer (Provitamine, Bsp.: Vita­
min A bzw. beta-Carotin) auf- 
genommen und im Körper in 
die aktive Form überführt. Auf­
grund ihrer geringen Polarität 
werden fettlösliche Vitamine im 
Körperfettgewebe (Depotfett) 
und der Leber gespeichert, wo­
durch eine Überdosierung durch 
Supplementierung möglich 
wird. Im Gegensatz zu den was­
serlöslichen Vitaminen – eine 
Hypervitaminose ist hier recht 
unwahrscheinlich, da sie bei Be­
darf ausgeschieden werden. Im 

Mineralstoff Aufgaben Aufnahme

Natrium und Chlorid Regulation des Wasserhaushaltes, 
Membranpotenzial, Enzymaktivität, 
Säure-Basen-Haushalt, Verdauungssäfte 

Vor allem Speisesalz (ca. 6g NaCl/Tag)

Kalium Regulation des Wasserhaushaltes,  
Muskeltätigkeit, Zellmassenwachstum 

Obst, vor allem Bananen und Trockenfrüchte, 
Kartoffeln, Säfte, Spinat, Champignons, Reis 
(ca. 2000 mg/Tag)

Calcium Bestandteil von Knochen und Zähnen,  
Erregbarkeit von Nerven, Blutgerinnung, 
Muskelkontraktion 

Milch(produkte), grünes Gemüse, Sesam,  
einige Mineralwässer, Soja (ca. 1000 mg/Tag)

Phosphor Bestandteil von Knochen, Zähnen, 
 Membranen und Nukleinsäuren; Energie-
übertragung und Stoffwechsel; Teil des  
Blutpuffersystems

In fast allen Lebensmitteln (ca. 700mg/Tag)

Magnesium Enzymaktivität, Co-Enzym, Nukleinsäure-
Synthese, Knochenmineralisation, Muskel-
kontraktion, Reizweiterleitung

Vollkorn, Milch(produkte), Leber, Geflügel, 
Fisch, Kartoffeln, Gemüse, einige Obstsorten, 
Soja (ca. 350 mg/Tag Männer, 300 mg/Tag 
Frauen)

Eisen Wichtiger Bestandteil zahlreicher sauerstoff- 
und elektronenübertragender Wirkgruppen

Brot, Fleisch, Fisch, Wurst, Gemüse  
(10 mg/Tag Männer, 15 mg/Tag Frauen)

Jod Bestandteil der Schilddrüsenhormone Seefisch, Meeresfrüchte; Milch, Eier  
(ca. 200µg/Tag)

Zink Enzymaktivität, Hormonbestandteil,  
Insulinspeicherung, Rezeptorbestandteil,  
Immunsystem, Haut, Haare, Nägel

Fleisch, Eier, Milch(produkte), Vollkorn  
(10 mg/Tag Männer, 7 mg/Tag Frauen)

WICHTIGE MINERALSTOFFE IM ÜBERBLICK

a



Umkehrschluss ist es gerade 
bei wasserlöslichen Vitaminen 
wichtig, für eine regelmäßige 
Aufnahme zu sorgen, um Män­
geln vorzubeugen. Da es kein 
Lebensmittel gibt, das alle Vita­
mine enthält, ist es dabei umso 
wichtiger, sich ausgewogen zu 
ernähren. Von Pseudovitami­
nen beziehungsweise Vitami­
noiden spricht man, wenn vita­
minähnliche Substanzen ge- 
meint sind, also zum Beispiel 
Coenzym Q10, Carnitin oder 
Inositol. Diese werden im Ge­
gensatz zu Vitaminen vom Kör­
per selbst gebildet und besitzen 
nicht in jedem Fall eine Funk­
tion im menschlichen Stoff­
wechsel. Sie werden jedoch 
häufig als Vitamine in der Wer­
bung angepriesen.

Mangelzustand Bei Mangel­
ernährung mögen viele nur an 
untergewichtige Personen den­
ken, man unterscheidet aller­
dings qualitative und quanti­
tative Mangelernährung. Wird 
insgesamt zu wenig Nahrung 
zugeführt, spricht man von 
einem quantitativen Mangelzu­
stand. Laut WHO gelten Perso­
nen mit einem Body-Mass-In­
dex (BMI) von unter 18,5 als 
untergewichtig, also mangeler­
nährt. Bei einer qualitativen 
Mangelernährung handelt es 
sich hingegen um eine Form der 
Fehlernährung. Zwar bekommt 
der Körper genug Energie, doch 
wird er nicht in ausreichender 
Menge mit lebenswichtigen 
Nährstoffen versorgt. Meistens 
schleicht sich dieser Zustand 

unbemerkt in das Leben des Be­
troffenen ein: Schwäche, Mü­
digkeit, Antriebslosigkeit, Seh­
störungen, trockene Haut mit 
verlangsamter Wundheilung, 
Appetitlosigkeit oder Gewichts­
abnahme können erste, aber 
unspezifische Anzeichen einer 
Mangelernährung sein – Inten­
sität und Ausprägung der Symp­
tomatik hängen davon ab, wie 
lange der Mangel schon besteht 
und welcher wichtige Nährstoff 
dem Körper fehlt. Halten Man­
gelzustände über einen längeren 
Zeitraum ab, können vielfältige 
Organfunktionen beeinträchtigt 
sein, die Infektanfälligkeit steigt 
an, Wunden schlechter heilen 
und insgesamt steigt die Sterb­
lichkeit. Der auch als Hidden 
Hunger (versteckter Hunger) 

bezeichnete qualitative Mangel 
ist nicht nur in Entwicklungs­
ländern, sondern auch in In­
dustriestaaten von Bedeutung. 
Zwar gilt die deutsche Bevölke­
rung laut den letzten Erhebun­
gen der DGE und der Studie 
zur Gesundheit Erwachsener in 
Deutschland (DEGS) als zu­
friedenstellend versorgt, doch 
ist die Versorgung mit Vitamin 
D und Jod noch nicht optimal. 
Ein weiterer kritischer Nähr­
stoff, insbesondere bei jungen 
Frauen, ist Eisen, ebenso wie 
Folsäure. Bei Kindern und Ju­
gendlichen gibt es zudem häufig 
Defizite bei der Versorgung mit 
Calcium. Männer über 65 Jah­
ren, ebenso wie Vegetarier und 
Veganer weisen häufig eine 
Fehlversorgung mit Vitamin B12 
auf, Rauchern fehlt oftmals 
Vitamin C. Im Gegensatz dazu 
liegt die Natriumaufnahme im 
Durchschnitt über der empfoh­
lenen Zufuhr, was letztlich am 
hohen Salzkonsum hierzulande 
liegt. Doch sollten Sie Kunden 
davon abraten wild drauf los 
zu supplementieren. Vor allem 
hochdosierte Präparate sollten 
nur bei einem diagnostizierten 
Mangel eingenommen werden. 
Macht sich Ihr Kunde Gedan­
ken über seine Nährstoffver­
sorgung, sollte er seinen Er­
nährungszustand untersuchen 
lassen. Das können Sie gerade 
dann empfehlen, wenn der Be­
troffene unter einer chronischen 
Erkrankung leidet, wodurch die 
Aufnahme einzelner Nährstoffe 
gefährdet sein könnte (z. B. 
chronisch-entzündliche Darm­
krankheiten), eine Nahrungs­
mittelunverträglichkeit vorliegt, 
eine zehrende Krankheit über­
wunden wurde (Virusinfektion, 
Krebs) oder eine bestimmte 
Ernährungsform (z. B. vegan, 
low carb) durchgeführt wird.  n

Farina Haase, 
Apothekerin, Ernährungs- 

beraterin/Redaktion

Vitamin Hauptaufgaben Aufnahme

Vitamin A, 
Retinol

Sehvorgang,  Haut- und Schleimhautfunktion Tierische Produkte, Milch, buntes Gemüse

Vitamin D Calcium- und Knochenstoffwechsel, Fettfisch, Milch(produkte), Ei

Vitamin E Als Antioxidans Schutz der Zellmembran Pflanzenöle, Nüsse, grünes Blattgemüse

Vitamin K Normaler Ablauf der Blutgerinnung Grünes Gemüse, Milch, Fleisch

Vitamin B1, 
Thiamin

Kohlenhydratstoffwechsel, Energie- und  
Nervenvitamin

Vollkorn, Hülsenfrüchte, (Schweine)fleisch, 
Fisch

Vitamin B2, 
Riboflavin

Energiestoffwechsel, Bildung roter  
Blutkörperchen

Milch(produkte), Fleisch, Fisch, Ei, Getreide

Vitamin B3, 
Niacin

Zellstoffwechsel, Wachstum, Haut-/ 
Nagelgesundheit

Fleisch, Fisch, Ei, Brot, Kartoffeln, Pilze

Vitamin B5, 
Pantothensäure

Zentrales Nervensystem, Bestandteil von 
Co-Enzym A, Entgiftungsreaktion der Leber

Fleisch, Fisch, Leber, Milch, Vollkorn

Vitamin B6, 
Pyridoxin

Eiweiß- und Serotoninstoffwechsel,  
Immunsystem, Homocysteinentgiftung 

Weizenkeime, Vollkorn, Käse, Fleisch,  
Fisch, Ei

Vitamin B7, 
Biotin, 
Vitamin H

Fettstoffwechsel, Wachstum, Hautvitamin Soja, Eigelb, Nüsse, Haferflocken

Vitamin B9, 
Folsäure

Zellteilung, Gefäßschutz, Blutbildung Grünes Gemüse, Tomaten, Vollkorn, Kartoffeln, 
Milch(produkte), Ei

Vitamin B12 Blutbildung Milch(produkte), Fleisch, Fisch, Ei

Vitamin C Bindegewebsaufbau, Wundheilung, Antioxi-
dans, Immunsystem, Energiestoffwechsel

Kartoffeln, Zitrusfrüchte, Paprika, Kohlgemüse
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