Nahrstoff-Tipp

Vitamin B9

FORUM VIA SANITAS

Folat mit Zink und Calcium fir Zellteilungs- und Blutbildungsprozesse

Vitamin B9

Vitamin B9 (Folséure) zahlt zu den wasserldslichen
B-Vitaminen und ist essentiell fur viele Stoffwechsel-
vorgange und die Regulation von Zellteilungs- und
Wachstumsprozessen. Sie spielt eine zentrale Rolle
bei der Blutzellbildung im Knochenmark, bei der Ho-
mocystein-Regulation und beim Aufbau der DNA (1).
In der Schwangerschatft ist sie fir das Wachstum so-
wie die Entwicklung des Nervensystems des Kindes
unabdingbar (1).

Der tagliche Bedarf von Jugendlichen und Erwachse-
nen liegt bei 200 bis 400 pg Folsaure. Frauen in der
Schwangerschaft und Stillzeit weisen mit 600 ug tag-
lich einen deutlichen Mehrbedarf auf.

Ein erhdhter Bedarf besteht auch bei Rauchern, Ei-
senmangel, Einnahme der Pille, bestimmten Erkran-
kungen (Hyperthyreose, Krebs, Lebererkrankungen,
Rheuma), Fehl- bzw. Mangelernéhrung, Alkoholis-
mus und Malabsorption (chronische-entziindliche
Darmerkrankungen und Zdéliakie).

Typische Beschwerdebilder eines Folsauremangels
sind Mudigkeit, erhdhte Reizbarkeit, zunehmende
Vergesslichkeit, depressive Stimmungen, erhohte
Anfélligkeit fir Stressbelastung, Veréanderungen der
Schleimh&ute (Mund, Darm) sowie verschiedene
Nervenbeschwerden (1). Ohne ausreichend Folséure
kommt es insbesondere zu schweren, irreversiblen

Nahrstoffempfehlung

Né&hrstoffe Tagesdosis  %NRV*
Folsaure 1.000,00 ug 500%
Zink 10,00 mg 100%
Calcium 208,00 mg 26%

*Prozentsatz der Nahrstoffbezugswerte gem. VO (EU) Nr.
1169/2011 ** Keine Nahrstoffbezugswerte vorhanden

Wachstumsstorungen des Kindes wahrend der
Schwangerschaft.

Physiologische Funktionen

e Zellteilung und Blutbildung: Folsaure tragt zu
einer normalen Blutbildung und zum normalen
Wachstum des miitterlichen Gewebes wéahrend der
Schwangerschaft bei. Zudem hat es eine essentielle
Funktion in der Zellteilung, Zellbildung und Zelldiffe-
renzierung. Vor allem Zellen mit hohen Reprodukti-
onsraten, wie die Darmwand-, Lungen- und Blutzel-
len, sind auf eine ausreichende Versorgung mit Fol-
séure angewiesen.

Folsaure sollte bereits vor der Empfangnis und wéh-
rend des gesamten ersten Trimenons eingenommen
werden. Bei Kinderwunsch sollten mit der Einnahme
von Folséurepraparaten sogar schon vor dem Abset-
zen der Pille begonnen werden, da durch eine aus-
reichende Folséureversorgung die Fruchtbarkeit er-
héht werden kann. Hormonelle Verhitungsmittel ver-
hindern zudem die Folsaureaufnahme im Darm, sto-
ren ihre Verwertung im Korper, erhbhen zusétzlich
die Folsaure-Ausscheidung und flihren zu einem Fol-
sauremangel.

In der Schwangerschaft kann ein Mangel an Fol-
saure schwere Wachstumsstdrungen und Fehlbil-
dungen des Foétus verursachen. Das Risiko fur Prée-
klampsie, Frihgeburten und Fehlbildungen ist stark
erhoéht (3-5).
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¢ Eiweil3- und Homocysteinstoffwechsel: Fol-
saure tragt zu einer normalen Aminosauresynthese
und zu einem normalen Homocystein-Stoffwechsel
bei. Ein Mangel an Folséure fihrt zu einem erhéhten
Homocysteinspiegel im Blut. Ein erhéhter Homocys-
teinspiegel beginstigt wiederrum Durchblutungssto-
rungen von Herz, Gehirn und peripheren Geweben
und steigert in weiterer Folge das Risiko flr Herz-
Kreislauf-Erkrankungen und Thrombosen. Studien
zeigen, dass zwischen 30 und 40 % aller Patienten
mit Atherosklerose erhéhte Homocysteinwerte auf-
weisen (4,5). Die Einnahme von Folséaure in Kombi-
nation mit den Vitaminen B6 und B12 fiihrt erfolg-
reich zur Senkung des Homocysteinspiegels.

* Neuronale Starkung: Folsaure tragt zur norma-
len psychischen Funktion und zur Verringerung von
Mudigkeit und Ermiidung bei. Es unterstitzt die men-
tale Funktion und die kérperliche und geistige Leis-
tungsfahigkeit. Zahlreiche Untersuchungen zeigen,
dass Depressionen mit einem Folsauremangel in Zu-
sammenhang stehen und die Krankheitsdauer (de-
pressive Phase) und der Schweregrad invers mit der
intrazellularen Verflgbarkeit von Folséure verbunden
ist (6). Es zeigt sich auch, dass die Wirksamkeit von
Antidepressiva durch eine kombinierte Gabe mit Fol-
saure gesteigert werden kann. In engem Zusammen-
hang mit Depressionen und Demenzerkrankungen
im Alter steht zudem auch noch ein erhéhter Ho-
mocystein-Wert. Bei Vorliegen eines niedrigen Folat-
und hohen Homocystein-Spiegel kann Folsaure auch
Demenz positiv beeinflussen.

Praxishinweis

e Bioverfligbarkeit Folsaure vs. Folat:

Bei Vitamin B9 gibt es eine aktive Form, die fur den
humanen Bioorganismus deutlich besser bioverflg-
bar sind, effizienter verwertet werden und dadurch
auch besser aufgenommen werden kénnen.

Folsaure ist die synthetische Form von Folat. Das in
der Nahrung enthaltene Folat ist biologisch nicht ak-
tiv, sondern muss erst von der Leber abgebaut wer-
den. Dieser Prozess erzeugt Tetrahydrofolat oder
Methylfolat, die Form von Folat, die der Korper ver-
wenden kann.

Methylfolat ist daher, die aktive, natirliche Form des
Folats, die der menschliche Korper verwendet.
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e Synergie mit Zink und Calcium:

Zink tragt zu einer normalen DNA-Synthese, einer
normalen Fruchtbarkeit und Reproduktion bei und
besitzt eine wichtige Funktion bei der Zellteilung. Zu-
dem unterstutzt es eine normale kognitive Funktion,
schutzt die Zellen vor oxidativem Stress und fordert
die normale Funktion des Immunsystems. Ein erhoh-
ter Bedarf an Zink besteht in der Schwangerschaft
und Stillzeit, bei alteren Menschen mit einem abge-
schwéachten Immunsystem, bei Menschen mit De-
pressionen und anderen psychischen Krankheiten.
Die empfohlene Tagesdosis von Zink liegt bei 10-20
mg (1).

Calcium besitzt eine essentielle Funktion bei der Zell-
teilung und -spezialisierung und wird fur die Erhal-
tung normaler Knochen, einer normalen Blutgerin-
nung und fir eine normale Signalubertragung zwi-
schen den Nervenzellen bendtigt. Steht wahrend der
Schwangerschaft nicht geniigend Calcium zur Verfi-
gung, greift der Organismus auf die Calciumvorréate
in den Knochen und Z&hnen zuriick.

Anwendungsempfehlung

¢ Die empfohlene Tagesdosis (siehe Nahrstoffta-
belle) mit viel Flissigkeit vor dem Essen einneh-
men, soweit im Einzelfall nicht anders indiziert ist.

Anwendungsbereich

Préavention und Therapie von Folsduremangel
Schwangerschaft und Stillzeit
Einnahme der Pille

Erhdhter Homocysteinspiegel im Blut

a > DR

Vorbeugung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen
und Atherosklerose

o

Neuronale Starkung bei Konzentrationsstérun-
gen, Demenz, Reizbarkeit und Depressionen

Sinnvolle Anwendungskombinationen

o B-Vitamin Komplex siehe Nahrstofftipp 10019190.

e Schwangerschaft und Stillzeit siehe Néhrstofftipp
10020013.

e Mangel bei der Pille siehe Nahrstofftipp 10019222.

e Homocystein siehe Nahrstofftipp 10019169.

o Herz-Kreislauf siehe Nahrstofftipps 10019192 und
10020664 (Omega 3-6-9).
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* Neurodegenerative Erkrankungen und Kognitions- 8) Scaglione F, Panzavolta G (2014). Folate, folic
storungen siehe Nahrstofftipps 10019170 und acid and 5-methyltetrahydrofolate are not the
10020030. same thing. Xenobiotica. 2014 May;44(5):480-8

e Stress, Burnout und depressive Verstimmungen
siehe Nahrstofftipps 10019174 und 10019194. 9) Ebara S. Nutritional role of folate. Congenit

Anom (Kyoto). 2017 Sep;57(5):138-141.

10) Sijilmassi O (2019). Folic acid deficiency and vi-

Wechselwirkungen sion: a review. Graefes Arch Clin Exp Ophthal-

mol. 257(8):1573-1580.

e Antiepileptika, Folsdure-Antagonisten, Fluoroura-
cil, Ethanol und Chloramphenicol.

e Frauen, die an Gebarmutterfibroiden, Endometri-
ose, fibrozytischer Brusterkrankung leiden oder
eine Brustkrebs-Operation hatten, sollten die tag-
liche Zufuhr von Folsaure unter 600 pg halten.

e Im Falle einer perniziésen Anamie darf Folsdure
nicht allein angewendet werden und muss ge-
meinsam mit Vitamin B12 verabreicht werden.
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