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E rwachsene ab zirka 50 
Jahren gelten als Risi-
kogruppe für einen 
Vitamin-B-Mangel, 

wenn die veränderte Physiolo-
gie des Darms, ein stressiger Le-
bensstil oder einzelne Arznei
stoffe zur Unterversorgung 
führen. Chemisch sind die 
B-Vitamine vielfältig. Sie haben 
gemeinsam, dass sie wasserlös-
liche Vorstufen für Coenzyme 
bilden, die der Körper nicht 
oder zu wenig selbst produziert. 
Er hat im Alter nicht an allen 
B-Vitaminen einen höheren Be-
darf. Hier die wichtigsten.

Vitamin B1 Thiamin oder A
neurin übernimmt wichtige 
Aufgaben im Glucosestoffwech-
sel und bei der Erregungslei-

tung der Nerven. Auch wenn 
die Nahrung die empfohlene 
Tagesmenge von einem bis zwei 
Milligramm (mg) in der Regel 
deckt, können Diuretika oder 
vermehrter Alkoholkonsum 
den Bedarf erhöhen. Bei einem 
Mangel sind Körper und Geist 
weniger leistungsfähig. Zehn 
mg pro Tag reichen meist aus 
um auch einen erhöhten Bedarf 
zu decken. Als fettlösliche Vor-
stufe des Thiamins hat sich Ben-
fotiamin (300 mg pro Tag) be-
währt; Diabetiker profitieren 
von einer verbesserten Nerven-
leitgeschwindigkeit.

Vitamin B2 Ein Mangel an Ri-
boflavin betrifft ebenfalls vorran-
gig Ältere. Als Glied der At-
mungskette liefert es dem Körper 

Energie. Außerdem stellt es 
Glutathion bereit, ein starkes An-
tioxidans, das Zellen vor freien 
Radikalen schützt. Mundwinkel-
rhagaden oder Gesichtsekzeme 
können auf einen B2-Mangel hin-
weisen. Um dem entgegenzu
wirken, reichen in der Regel zehn 
mg Riboflavin täglich aus.

Vitamin B3 Als Niacin gelten 
sowohl Nicotinsäure als auch Ni-
cotinamid. 70 Prozent dieses 
Vitamins werden über die Ami-
nosäure Tryptophan gedeckt, vo-
rausgesetzt es gibt genügend 
Vitamin B6 für den Tryptophan-
stoffwechsel. Mangelerscheinun-
gen sind in Industrienationen 
kaum bekannt. Niacin ist für die 
Energiegewinnung verantwort-
lich, es regeneriert Adenosintri-
phosphat. Senioren, die sich 
mehr Energie erhoffen, sollten 
darauf achten, Nicotinamid 
(15 mg) einzunehmen. Nicotin-
säure führt ab 30 mg pro Tag zu 
Nebenwirkungen wie starken 
Hautrötungen.

Vitamin B7 Biotin wird gern bei 
Haarausfall genommen. Auch 
wenn Sie es unbedenklich empfeh-
len können, bleibt es den abschlie-
ßenden Beweis seiner Wirkung 
noch schuldig.

Vitamin B12 Als relevantestes 
B-Vitamin gilt Cyanocobala-
min. Obwohl die Leber bis zu 
2000 Mikrogramm (µg) spei-
chert, sind 15 Prozent der Seni-
oren unterversorgt. Der Körper 

ist mit einem µg Cyanocobala-
min pro Tag gut versorgt, aber 
oft verordnete Arzneimittel be-
einflussen die Aufnahme: Pro-
tonenpumpenhemmer erhöhen 
den pH-Wert im Magen, das 
stört den Intrinsic Factor, der 
Vitamin B12 komplexiert, und 
nur als Komplex gelangt es in 
die Zellen. Ein B12-Mangel er-
höht das Risiko für Athero
sklerose und neuropsychiatri-
sche Ausfälle. Im Extremfall 
führt er sogar zu einer perniziö-
sen Anämie. Überdosierungen 
hingegen sind kaum möglich. 
Präparate enthalten die emp-
fohlene Tagesdosis von 500 µg 
der Vorstufe Methylcobalamin 
oder 1000 µg Hydroxycobala-
min.

Trick 17 Ein Pseudo-Vitamin 
wird für Krebspatienten bewor-
ben: Vitamin B17, Amygdalin. Es 
setzt im Körper Blausäure frei. 
Obwohl in Deutschland keine 
Arzneimittel zugelassen sind, 
kann man Amygdalin als Nah-
rungsergänzungsmittel im In-
ternet bestellen. Sie sollten 
dringend von der Einnahme ab-
raten!  n

Manuel Lüke,  
Apotheker und PTA-Lehrer 

für Gefahrstoffkunde

B wie belebend
Die Familie der B-Vitamine ist den meisten Senioren ein Begriff. 
Als Ergänzung zur Dauermedikation sollen sie die Lebensqualität im 
Alter verbessern. Doch wie viel Wahrheit steckt hinter dieser Annahme?

PRAXISVITAMIN-B-KOMPLEX
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Im Alter wichtig:

++ Vitamin B1 zum Erhalt der 
Nervenfunktion

++ Vitamin B2 für den Erhalt 
der Energieversorgung

++ Vitamin B12 um atherosk-
lerotischen Erkrankungen 
vorzubeugen

Bedingt empfehlenswert:

++ Vitamin B3 für mehr Energie

++ Vitamin B7 gegen Haar-
ausfall




