Nahrstoff-Tipp

Magnesium

Orthomolekularer Magnesiumkomplex

Beschreibung

Magnesium

Magnesium ist der vierthaufigste Mineralstoff im
menschlichen Kdrper mit essentieller Bedeutung fiir
den gesamten Stoffwechsel. Es ist an tber 300 En-
zymreaktionen als Enzymbestandteil oder Coenzym
beteiligt. Rund 95% des Magnesiums liegen dabei
intrazellular vor.

Der tagliche Magnesiumbedarf liegt bei rund 375
mg (100% NRYV). Ein erhdhter Bedarf besteht bei
Sport, Stressbelastung, Schwangerschaft und Still-
zeit sowie bei Alkoholabusus, Darmerkrankungen,
Diabetes Typ 1 und 2 und Nierenerkrankungen.

Die meisten Menschen in Europa sind mit Magne-
sium unterversorgt. Bereits ein geringer Magnesi-
ummangel kann zu Reizbarkeit, Stimmungsschwan-
kungen, Kopfschmerzen, Mudigkeit, Schlafproble-
men, Herz-Kreislauferkrankungen und Muskel-
krampfen fuhren.

Physiologische Funktionen

Energiestoffwechsel: Magnesium ist ein essentiel-
ler Cofaktor bei der Bildung von Zellenergie in Form
von ATP (Adenosintriphosphat) im Rahmendes mito-
chondrialen Energiestoffwechsels. ATP liegt hierbei
immer als Magnesium-ATP-Komplex vor. Durch die
Verbesserung des Energiestoffwechsels kann die
Gabe von Magnesium auch zueiner Verringerung
von Mudigkeit und Ermidung beitragen (2).
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Nahrstoffempfehlung

Nahrstoffe

Magnesium (Magnesium-
citrat /Magnesiumoxid)

Tagesdosis  %NRV*
300,00 mg 80%

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

e Muskelfunktion: Magnesium unterstitzt die nor-
male Muskelfunktion bei kérperlicher Arbeit und beim
Sport. Magnesium sorgt fir eine ausreichende Ener-
gieversorgung der Muskelzellen, verbessert die Reiz-
leitung zwischen Nerven- und Muskelzellen und ver-
hindert eine Ubersauerung der Muskulatur durch er-
héhte Lactatwerte. Unerwiinschte Muskelkrampfe bei
Dauerbelastung der Muskulatur werden vermieden.
Da Magnesium bei kdrperlicher Belastung Giber den
Schweil3 verloren geht, steigt der Magnesiumbedarf
zur Erhaltung bzw. Wiederherstellung des korperei-
genen Elektrolytgleichgewichts.

o Herz-Kreislauf-System: Der Herzmuskel ist der
wichtigste Muskel des Menschen. Die dauerhatfte,
krampffreie Funktion der Herzmuskulatur ist lebens-
wichtig. Um diese Funktion sicherzustellen, weist die
Herzmuskulatur einen sehr hohen Magnesiumgehalt
auf. Magnesium wirkt gefaRerweiternd und blutdruck-
senkend. Es unterstitzt die Bildung von Elastin, das
fur die Elastizitéat der Blutgefalie verantwortlich ist.

Magnesium fordert zudem die Heilung des Herzmus-
kelgewebes und des Endothels. Es verhindert die Bil-
dung von Blutgerinnseln und von arteriosklerotischen
Plaques.

Der Herzmuskel und das Herz-Kreislaufsystem sind
daher auf die laufende Versorgung mit Magnesium
angewiesen. Bei einem Magnesiummangel steigt das
Risiko fur Herzrhythmusstérungen und Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen. Au3erdem hat Magnesium einen
glinstigen Einfluss auf die Blutgerinnung und die
Blutfettwerte. Magnesium wird daher in der Therapie
von kardiovaskularen Erkrankungen wie Angina pec-
toris, Herzinfarkt, Herzinsuffizienz, Herzrhythmussto-
rungen und Hypertonie eingesetzt (3-6).
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e Nerven-und Hormonsystem: Magnesium trégt
zum normalen Energiestoffwechsel und zur normalen
Funktion des Nervensystems und Hormonsystems
bei. Freie Mg-lonen stabilisieren das Ruhepotenzial
der Nervenzellen mit einem ausgleichenden und ent-
spannenden Einfluss auf die Psyche. Bereits ein ge-
ringer Magnesiummangel fihrt zu Ruhelosigkeit, Ner-
vositat, Reizbarkeit, Kopfschmerzen, Konzentrations-
mangel, Miidigkeit, Schwachegefiihl und Krampfe.
Magnesium wird daher als das ,,Anti-Stress-Mineral“
bezeichnet. Studien belegen, dass die Gabe von
Magnesium die Schlafqualitat verbessert und zu-
gleich Mudigkeit bzw. Ermudung verringert (9,10).

e Knochen und Z&hne: Magnesium tragt als Mi-
neralstoff gemeinsam mit Calcium zur Erhaltung nor-
maler Knochen und Z&hne bei. Es reguliert dieVertei-
lung von Calcium in den Knochen und Z&éhnen (7)
und vermindert aufgrund seiner basischen Eigen-
schaften die Auslésung von Calcium bei chronischer
Azidose und damit die Entwicklung von Osteopo-
rose.

e Menstruationsbeschwerden: Menstruationsbe-
schwerden wie Unterleibskréampfe sind oft Zeichen
eines Magnesiummangels. Magnesium sorgt fur die
nétige Entspannung der Gebarmuttermuskulatur und
deren krampffreie Kontraktion bei der Menstruation.
Bei einem Magnesiummangel hingegen verkrampft
sich die Muskulatur, weil ihr das Entspannungsver-
mogen fehlt. Magnesium wirkt aber nicht nur krampf-
|6send, sondern auch schmerzlindernd. AulRerdem
tréagt es zur emotionalen Entspannung wahrend der
Regel bei.

e Diabetes Typ 1 und Typ 2: Diabetes fuhrt zu ei-
ner vermehrten Ausscheidung von Magnesium Uber
den Urin. Dieser Verlust beeintrachtigt die Sekretion
und Wirkung von Insulin. Epidemiologische Studien
deuten darauf hin, dass Magnesium das Risiko, an
Typ 2 Diabetes zu erkranken, senken kann (12). Des
Weiteren konnten Studien zeigen, dass die Gabe von
Magnesium einerseits die Bildung von Insulin durch
die Beta-Zellen des Pankreas und anderseits die In-
sulin-Sensitivitat der Zellen verbessert (13).

¢ Ubergewicht: Magnesium ist als wichtiger Co-
faktor an verschiedenen enzymatischen Verdauungs-
prozessen beteiligt. Der Fettstoffwechsel wird akti-
viert. Stressbedingte Heil3hungerattacken werden
aufgrund der entspannenden Wirkung von Magne-
sium vermindert.
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e Tinnitus: Magnesium hat sich in der Praxis auch
bei der Behandlung von Tinnitus bewahrt (14). Das
liegt daran, dass die Magnesiumionen den Einstrom
von zu viel Calcium in die Hrschnecke vermindern
und damit eine Schadigung der empfindlichen Hor-
zellen im Innenohr positiv beeinflussen kénnen. Mag-
nesium verbessert zudem die Blutversorgung im In-
nenohr, wodurch die Versorgung der Horzellen mit
Sauerstoff und Nahrstoffen verbessert und Horschéa-
den vorgebeugt wird (15).

Praxishinweis

e Diagnostik: Rund 95% des Magnesiums liegen
im Korper intrazellular vor. Beim Blutbefund ist daher
zu beachten, dass rote Blutkérperchen (Erythrozy-
ten) unverhaltnismaRig mehr Magnesium als das
Blutplasma enthalten. Dies bedeutet, dass normale
Plasma- oder Serumwerte einen intrazellularen Mag-
nesiummangel nicht ausschlieRen.

e Orthomolekularer Magnesium-Komplex: Bei
der Supplementierung von Magnesium ist zu beach-
ten, dass die einzelnen Magnesiumformen einen un-
terschiedlichen Magnesiumgehalt aufweisen. Organi-
sche Magnesiumformen (wie Magnesiumcitrat) sind
zwar gut bioverflgbar, weisen aber einen deutlich
geringeren Magnesiumgehalt auf als anorganische
Formen (wie Magnesiumoxid). In der Praxis hat sich
daher eine Kombination aus Magnesiumcitrat (mit ei-
ner hohen Bioverfiigbarkeit) und aus Magnesiumoxid
(mit einem hohen natirlichen Magnesiumgehalt) be-
wahrt. Magnesiumcitrat sorgt fur die rasche Bereit-
stellung von Magnesium unmittelbar nach der Ein-
nahme, wahrend Magnesiumoxid fur eine langandau-
ernde Wirkung steht. Eine mogliche abfiihrende Wir-
kung einer hohen Magnesiumdosis wird damit ver-
mieden.

e Calcium-Magnesium-Verhaltnis: Bei gleichzeiti-
ger Gabe von Calcium und Magnesium sollte zudem
auf das optimale Calcium-Magnesium-Verhéltnis von
2:1 geachtet werden. Damit wird eine einseitige Auf-
nahme der Mineralstoffe vermieden, die jeweils den
anderen Mineralstoff beeintrachtigen wiirde (8).

Anwendungsempfehlung

Die empfohlene Tagesdosis (siehe Nahrstofftabelle)
vor den Mahlzeiten einnehmen, soweit im Einzelfall
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nicht anders indiziert ist. Die Einnahmedauer richtet
sich nach der jeweiligen Indikation und sollte grund-
satzlich zumindest 8 Wochen betragen.

Anwendungsbereich

1. Verbesserung des mitochondrialen Energiestoff-
wechsels bei Erschopfungszustanden und Mito-
chondriopathien

2. Unterstitzung der normalen Muskelfunktion bei
Muskelschmerzen, Muskelkrampfen und Ver-
spannungen sowie Elektrolytverlust beim Sport

3. Herz-Kreislauf-Erkrankungen wie Hypertonie,
Herzinsuffizienz und Herzrhythmusstérungen

4. Beitrag zur normalen Funktion des Nervensys-
tems bei chronischem Stress, Nervositat, Reiz-
barkeit, Kopfschmerzen, chronischem Mudig-
keitssyndrom (CSF) und stressbedingten Schlaf-
storungen

5. Erhaltung gesunder Knochen und Z&hne bei Os-
teoporose sowie bei Zahn- und Kieferbeschwer-
den

6. Menstruationsbeschwerden wie Krampfe im Be-
reich der Gebarmutter

7. Diabetes und Ubergewicht

8. Horsturz (Tinnitus)

Sinnvolle Anwendungskombinationen

¢ Verbesserung des mitochondrialen Energiestoff-
wechsels siehe Nahrstofftipps 10020050 (Coenzym
Q10), 10020550 (Coenzym 1 NADH) sowie
10019190 und 10020601 (Vitamin B-Komplex)

o Unterstitzung der normalen Muskelfunktion siehe
Nahrstofftipps 10020077 (Aminosauren-Komplex)
sowie 10019184 und 10020662 (Eisen)

o Herz-Kreislaufbeschwerden siehe Nahrstofftipps
10020679 und 10019192 (Herzinsuffizienz),
10019189 (Hyperhomocysteindmie), 10019100 (Ar-
teriosklerose), 10019159 und 10020068 (Vita-min
D3) sowie 10020563 (Vitamin K2).

e Unterstiitzung der normalen Funktion des Nerven-
systems siehe Nahrstofftipps 10020012, 10020030
(Gehirnfunktion), 10019194 (Serotoninhaushalt)
sowie 10019190 und 10020601 (Vitamin B-Kom-

plex)
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¢ Erhaltung normaler Knochen siehe Nahrstofftipps
10020580 (Osteoporose) und Zahne siehe Nahr-
stofftipps 10020444 und 10020445 (Coenzym Q10)

¢ Linderung von Menstruationsbeschwerden siehe
Nahrstofftipp 10020071 (Griffonia)

e Unterstitzung der Wirkung von Magnesium bei Di-
abetes siehe Nahrstofftipps 10019101,10019102
und 10019182

e Orthomolekulare Therapie von Horsturz siehe
Nahrstofftipp 10020668 (L-Arginin)

Wechselwirkungen

e Vorsicht bei Niereninsuffizienz, Ca-Mag-Ammo-
nium-Phosphat-Steinbeschwerden.

e Magnesium Préparate sollten zeitlich versetzt zu
Allopurinol, Atenolol, Bisphosphaten, Eisen, Di-
goxin, Isoniazid, Natriumfluorid, Penicillamin und
Tetrazyklinen eingenommen werden.
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