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ZUSAMMENFASSUNG

Deutschlandweit sind tiber 3 Millionen Erwachsene von Asthma bron-
chiale und tiber 12 Millionen von allergischer Rhinitis betroffen. Studien
belegen, dass Vitamin D eng mit der Regulation des Immunsystems
verbunden ist. Die gezielte Beseitigung eines Vitamin-D-Mangels fiihrt
daher zu deutlich positiven Auswirkungen bei diesen Erkrankungen
sowie bei Infektionskrankheiten und Autoimmunerkrankungen. Die
Voraussetzung fiir eine erfolgreiche Vorbeugung und Behandlung ist
eine tdgliche Dosis des Sonnenhormons, die den Vitamin-D-Spiegel
ganzjahrig in einem Bereich von 40-60 ng/ml halt.
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ABSTRACT

In Germany, more than 3 million adults are suffering from bronchial
asthma, and more than 12 million from allergic rhinitis. Studies show,
that vitamin D is closely linked to the regulation of the immune sys-
tem. Therefore, the selective elimination of a vitamin D deficiency has
positive effects in the case of these diseases as well as in the case of
infectious diseases and autoimmune diseases. The prerequisite for a
successful prevention and treatment is a daily dose of the sun hormone,
which keeps the level of vitamin D in a range of 40-60ng/ml during the
whole year.
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» Abb. 1 Zur Substitution von Vitamin D eignen sich alle Praparate in ausreichender Dosierung, wenn sie zu einer fettreichen Mahlzeit ein-
genommen werden, unabhingig davon, ob sie das fettlésliche Hormon in Ol gelst enthalten. © Photocreo Bednarek/Adobe Stock
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Die nachstehenden Ausfiihrungen zur Epidemiologie be-
ruhen auf bundesweiten, reprdsentativen Untersuchun-
gen des Robert Koch Institutes, die im Auftrag der Bundes-
regierung durchgefiihrt und publiziert wurden. Asthma
bronchiale und allergische Rhinitis sind Erkrankungen mit
hoher Krankheitslast, deren Symptome zu einer erhebli-
chen Beeintrachtigung der Lebensqualitdt fiihren konnen.
Deutschlandweit sind mehr als 3 Millionen Erwachsene
von Asthma bronchiale betroffen; mehr als 12 Millionen
Erwachsene berichten, unter einer allergischen Rhinitis zu

leiden. Frauen sind hdufiger von Asthma bronchiale und al-
lergischer Rhinitis betroffen als Manner. Im Zehnjahreszeit-
raum zwischen BGS98 (1997-1999) und DEGS1 (2008-
2011) hat sich der Anteil der Asthmatiker erhoht [15].

Bei Kindern sieht es nicht viel besser aus als bei Erwachse-
nen: Zwischen den beiden reprdasentativen Untersuchun-
gen an Kindern von 2006 und 2012 ist der Anteil der Asth-
matiker statistisch signifikant angestiegen, v. a. bei kleinen
Kindern bis 6 Jahre. Aktuell sind 0,5 Millionen Kinder und
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Jugendliche betroffen. Jedes 5. Kind mit Asthma hat Fehl-
zeiten in Kita oder Schule aufgrund seiner Erkrankung, im
Durchschnitt 1 von 38 Schulwochen im Jahr [6].

Ein Hinweis auf eine Verbindung zwischen diesen Erkran-
kungen und dem bevélkerungsweiten Vitamin-D-Man-
gel findet sich jedoch in keiner der vorstehenden repra-
sentativen Publikationen. Das ist umso erstaunlicher, als
die Verbindung von Vitamin D und dem Immunsystem
einen von der Europdischen Behorde fiir Lebensmittelsi-
cherheit (EFSA) anerkannten ,Health Claim* darstellt [4].
Grund genug, mit den nachfolgenden Fakten gezielte Auf-
kldrungsarbeit zu leisten.

Paradigmenwechsel bei Vitamin D

Seit meinem ersten Buch zur Darstellung der erweiterten

Eigenschaften von Vitamin D vor rund zehn Jahren [17]

wurden zwar zahlreiche weitere Biicher auch von ande-

ren Autoren sowie Tausende wissenschaftlicher Publika-

tionen zu diesem Thema veroffentlicht. Das Wissen um

die Eigenschaften und Wirkweise von Vitamin D ist jedoch

noch lange kein Allgemeingut. Das trifft auch und insbe-

sondere immer noch auf die medizinische Praxis zu. An-

gesichts des mehr als umfangreichen Materials werden die

grundlegenden Eigenschaften des ,,Sonnenhormons* hier

nur schlaglichtartig beleuchtet. Bei der Erforschung der

Eigenschaften von Vitamin D gab es gleich mehrere Para-

digmenwechsel [17]:

= Vitamin D ist gar kein Vitamin, das wir essen mdissen,
wie die Gibrigen Vitamine, sondern ein Prohormon,
das in der Haut mithilfe der UVB-Strahlung der Sonne
gebildet wird. Die Haut wird damit zu einer Driise und
aus dem Vitamin ein Sonnenhormon.

= Vitamin D wird nicht nur fiir den Knochenstoffwech-
sel, sondern fir praktisch alle Organe und Zellen im
Korper, die iber Vitamin-D-Rezeptoren verfligen, be-
notigt.

= Zuden vielfdltigen Aufgaben des Sonnenhormons ge-
hort u. a. die epigenetische Steuerung von rund 2000
Genen. So beeinflusst Vitamin D sowohl das angebo-
rene als auch das erworbene Immunsystem und istin
der Lage, korpereigene Antibiotika herzustellen.

= Nicht nur Sduglinge haben einen Mangel an Vitamin
D, sondern praktisch die gesamte Bevdlkerung. Der
Grund hierfirist der grundlegend verdnderte Lebens-
stil.

= Ein Mangel an Vitamin D beeinflusst nicht nur die Ent-
stehung und den Verlauf von Rachitis und Osteoporo-
se, sondern nahezu aller chronischen Krankheiten.

Bei der Beschéftigung mit dem Sonnenhormon wird
immer deutlicher, dass die Bedeutung von Vitamin D fir
das Immunsystem - und damit fiir alle Autoimmunerkran-
kungen - weitaus groRerist, als urspriinglich gedacht. Wir
haben dem Thema , Autoimmunerkrankungen“ daher den
Kongress fiir menschliche Medizin 2018 gewidmet und
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stellen die videodokumentierten Vortrage als weiterfih-
rende Informationen auf der Website des Kongresses [9]
und der Akademie fiir menschliche Medizin zur Verfligung.
Speziell in Bezug auf allergische Atemwegserkrankungen
gibt es inzwischen mehrere aktuelle Publikationen zur Be-
deutung von Vitamin D, die nachfolgend ndher vorgestellt
werden.

Liste der mit Vitamin D assoziierten Eigenschaften und

wesentlichen Wirkungen auf unseren Korper (unvollstdn-

diger Auszug, [17][19]):

= 70-90% Vitamin-D-Mangel in der Bevolkerung (da-
runter auch besonders vulnerable Gruppen wie
Schwangere und Kinder, aber auch die Mehrzahl chro-
nisch kranker Menschen)

= fordert die Fertilitat

= schiitzt den Schwangerschaftsverlauf

= fordert das angeborene und das erworbene Immun-
system

= reduziert das Risiko flir Alzheimer, Demenz

= schiitzt die Nervenzellen (z.B. vor MS)

= bremst die Krebsentwicklung

= verhindert die Entstehung von Metastasen

= senkt den Blutdruck

= verbessert das Uberleben von Patienten mit Korona-
rer Herzkrankheit (KHK)

= reduziert das Risiko fir Diabetes

= kraftigt die Muskulatur, verzogert Pflegebediirftig-
keit im Alter

Vitamin D und das Immunsystem

Bei der Herausgabe meines ersten Buches vor zehn |ahren
waren die klinischen Erfahrungen noch begrenzt und die
Mehrzahl der damals etwa 40 wissenschaftlichen Artikel
in der Datenbank pubmed iberwiegend experimenteller
Natur. Heute finden sich zahlreiche Beobachtungsstudien
zum Thema ,Sonnenhormon und Immunsystem*, eben-
so wie therapeutische Studien zur gezielten Beeinflussung
des Immunsystems durch Vitamin D. Konsequenterweise
gibt es in diesem Jahr auch eine Neuauflage meines Bu-
ches unter dem Titel ,Vitamin-D-Mangel: die unterschétz-
te Gefahr* [18]. Vitamin-D-Skeptiker fithren gerne das Ar-
gument an, dass Vitamin D das Immunsystem einseitig
herunterreguliert und schwacht. Die Wirklichkeit ist je-
doch viel komplexer und die Einflussnahme von Vitamin
D wird zu Recht auch als ,,Immunmodulation“ bezeichnet.
Eine aktuelle Ubersichtsarbeit aus dem Jahr 2017 [3] be-
zeichnet Vitamin D gar als ,,Uberlebensmolekiil“, das auf
unterschiedlichen Wegen das Immungeschehen steuert.
Demnach werden durch Modulation des Immunsystems
zum einen Entziindungsreaktionen infolge von zelluldrem
Stress gehemmt, zum anderen spezielle Immunzellen zur
Unterstiitzung von Reparaturprozessen gefordert.

Skeptiker, die gerne die Beweiskraft vergleichender epide-
miologischer Untersuchungen an Patienten und Kontroll-
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> Abb. 2 Der Riickgang der Haufigkeit von Notfallaufnahmen bei Kindern pro Monat als Effekt einer konsequenten Supplementa-

tion mit Vitamin D ist eindrucksvoll [10].

personen anzweifeln, seien daran erinnert, dass es parallel
zu diesen Beobachtungsstudien eine Fiille von Laborunter-
suchungen gibt, die die exakten Wirkungsmechanismen
von Vitamin D in den Zellen aufzeigen. Als Beispiel dient
die Darstellung der Bedeutung des Botenstoffs Interleukin
32 [12]. Diese Art von biochemischen Untersuchungen
sind zwar kompliziert, es ist jedoch gerade fiir Arzte emp-
fehlenswert, ihre aussagekraftigen Ergebnisse zu kennen.
IL-32ist ein molekularer Marker des Abwehrnetzwerkes bei
Tuberkulose. Dabei induziert IL-32 die von Vitamin D ab-
héngige Produktion der antimikrobiellen Peptide Cathe-
licidin und DEFB4 und erzeugt damit eine antimikrobielle
Aktivitdt (d. h., eine Wirkung wie bei einem Antibiotikum),
die im Laborversuch vom Vorhandensein einer addquaten
Menge von 25-OH Vitamin D abhdngig war [12].

Dennoch ist Vitamin D, zumindest bei denen, die seine
Bedeutung verstanden haben, inzwischen im therapeuti-
schen Alltag angekommen - auch in Bezug auf die Atem-
wege. So zeigt eine 2017 erschienene Ubersichtsarbeit der
Arbeitsgruppe von Martineau die positiven Auswirkungen
einer Vitamin-D-Supplementation auf akute Atemwegs-
infekte im Rahmen der Asthmaerkrankung. Die Auswer-
tung umfasst 25 evidenzbasierte Studien mit Gber 10000
Teilnehmern [11]. Die statistische Auswertung aller unter-
suchten Patienten unter einer Vitamin-D-Supplementati-
on ergab eine bereits beachtliche Risikoreduktion von 12 %
fur eine akute Erkrankung der Luftwege. Eine Subgruppen-
analyse zeigte fiir Patienten unter einer taglichen oder
wochentlichen Vitamin-D-Gabe sogar noch eine deutlich
hohere Risikoreduktion von 19 %. Damit bestdtigt diese
Auswertung die Beobachtungen von Hollis beziiglich der
hoheren Effektivitat taglicher Vitamin-D-Gaben, auf die
ich bereits seit einiger Zeit verweise [7]. Ferner profitierten
diejenigen Patienten von Vitamin-D-Gaben am meisten,
die einen sehr niedrigen Vitamin-D-Ausgangswert hatten.

Das ist eine Erkenntnis, die in zahlreichen anderen Studien
ebenfalls gemacht wurde. In der Meta-Analyse von Marti-
neau betrug die Risikoreduktion 25 % bei einem Ausgangs-
wert von <10 ng/ml Vitamin D im Blut (im Vergleich zu
12 % im Gesamtkollektiv).

Was fiir Erwachsenen gilt, gilt auch fiir Kinder — zumindest
in Bezug auf Vitamin D, Infekte und Asthma. Die Arbeits-
gruppe von Krishnan berichtete 2017 (iber 96 Kinder mit
Asthma, von denen 86 % einen Vitamin-D-Mangel hatten,
wobei letzterer signifikant mit den Schweregrad und der
Kontrollierbarkeit des Asthmas sowie dem Nachweis von
eosinophilen (entziindungstypischen) Leukozyten im Blut
verbunden war [10] (> Abb. 2). Uber dhnliche Erfahrungen
berichtete im gleichen Jahr die Arbeitsgruppe von Alansa-
ri. Sie fand bei ebenfalls knapp 100 Kindern mit deutlich
niedrigen Vitamin-D-Spiegeln bereits drei Monate nach
Beginn der Supplementation eine Reduktion der Exazerba-
tionshaufigkeit der Asthmaerkrankung um rund 50% [1].

Die Arbeitsgruppe von Norlin versorgte 277 Patienten mit
1500 IE Vitamin D pro Tag und registrierte wihrend der an-
schlieRenden zwolf Monate Verdanderungen in Bezug auf
den Einsatz von Antibiotika im Vergleich zum Jahr zuvor.
Das Ergebnis kann sich sehen lassen: Eine signifikante Re-
duktion des durchschnittlichen Antibiotikabedarfs von 20
auf 15 Tage sowie ein Anstieg der Anzahl von Patienten,
die keine Antibiotika benétigten von 52 auf 81 Patienten.
Ferner fand sich eine deutlich geringere Anzahl der Ver-
schreibungen von Antibiotika [13].

Diesen Berichten von internationalen Untersuchungen
entsprechen die Ergebnisse eines Pilotprojektes (d. h.,
einer orientierenden Untersuchung ohne Placebo, Ver-
blindung und Randomisierung), fiir das ich bereits vor
zehn Jahren drei Lungenfacharzte gewinnen konnte (Dr.
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Hermann Teutemacher, Wuppertal, Dr. Hubert Trétsch-
ler, Freiburg und Dr. Andreas Deimling, Schleswig). Sie un-
tersuchten und behandelten innerhalb eines Jahres (iber
900 Patienten mit chronisch obstruktiven Atemwegser-
krankungen in ihren Praxen (in der Regel 3000 IE Vitamin
D pro Tag fiir 70 kg Kérpergewicht). Die gemessenen Aus-
gangswerte fiir Vitamin D lagen im Mittel bei 16 ng/ml,
wobei dieser Mittelwert selbst in den Sommermonaten
nicht Giber 20 ng/ml anstieg. Bei rund 80 % der Patienten
kam es zu einer deutlichen Verbesserung des Allgemeinbe-
findens, wobei bei der Verlaufsbeobachtung auch zusatz-
liche positive Effekte neben der Verbesserung der Symp-
tomatik der Atemwege beriicksichtigt wurden [14]. Ein Er-
fahrungsbericht, derleiderin den pulmologischen Praxen
Deutschlands bislang keine groRere Beachtung gefunden
hat, wie die Publikationen des Robert Koch Instituts ein-
driicklich belegen.

Anfang 2018 zeigte die Arbeitsgruppe von Zhangin einem
eleganten tierexperimentellen Ansatz die direkte Wirkung
von Vitamin D auf das entziindliche Geschehen im Lun-
gengewebe [20]. Nach experimentell induziertem Asthma
zeigte das AusmaR der Infiltration eine deutliche Abhan-
gigkeit von den Vitamin-D-Dosierungen. Hohe Dosierun-
gen waren mit einem geringeren AusmaR entzlindlicher
Infiltrationen im Lungengewebe assoziiert.

Vitamin-D-Polymorphismen und
Immunsystem

Neben der Abhdngigkeit entziindlicher Atemwegsverdn-
derungen von der Versorgung mit Vitamin D hat sich in
den vergangenen |ahren ein weiteres, neues Forschungs-
gebiet fiir Vitamin D er6ffnet: Gen-Polymorphismen. Diese
neuen Untersuchungen zeigen, dass selbst geringfligige
Veranderungen der Polymorphismen zu einer Beeintrach-
tigung der Funktion eines Gens fiir bestimmte Zellfunk-
tionen fithren kdnnen. Vitamin D ist an der Steuerung von
etwa 2000 Genen beteiligt, daher ist zu erwarten, dass
diese Gen-Polymorphismen auch zu entsprechenden Be-
eintrachtigungen der Vitamin- D-Funktion im Kérper fih-
ren. In diesem Zusammenhang sind Verdnderungen an
den Vitamin-D-Rezeptoren (VDR) von besonderem Inte-
resse, da diese Rezeptoren benétigt werden, um die Funk-
tion von Vitamin D in den Zellen auszulsen. Von den mehr
als 500 Artikeln, die alleine in der Datenbank pubmed zu
diesem Thema zu finden sind, wird hier reprasentativ nur
eine Arbeit, die sich mit diesem Phdnomen bei obstrukti-
ven Lungenerkrankungen beschéftigt [8], erwahnt, da es
noch weiterer, intensiver Forschungsarbeit bedarf, um die
Relevanz dieser Gen-Polymorphismen fiir den diagnosti-
schen/therapeutischen Alltag abschétzen zu kénnen.

Von besonderer Bedeutung sind allerdings bereits jetzt die

Untersuchungsergebnisse von Carlberg und Haq zur indi-
viduellen Vitamin-D-Sensitivitdt [2]. Das von ihnen publi-
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zierte Konzept ,Vitamin D Personal Response Index“ zeigt,
dass die Gabe von Vitamin D in Abhédngigkeit von solchen
Polymorphismen zu unterschiedlichen Reaktionen des
Zellstoffwechsels fiihrt. Mit ihren Untersuchungen konn-
ten sie nachweisen, dass etwa 50 % der Testpersonen auf
die Vitamin-D-Gaben regelrecht reagierten. 25 % reagier-
ten sogar ausgezeichnet. Die restlichen 25 % zeigten eine
deutlich eingeschrankte Reaktion. Der Umfang einer wir-
kungsvollen Vitamin-D-Supplementation ist daher offen-
sichtlich nicht allein von der Hohe des gemessenen Vita-
min-D-Spiegels, sondern auch vom individuellen ,,Vitamin
D Response Index* abhingig. Mit diesen Uberlegungen be-
kommt nicht nur die seit Jahren gefiihrte Diskussion iber
die empfehlenswerte Dosierung von Vitamin D im Rahmen
der Supplementation eine neue Dimension. Vielmehr fin-
det sich in diesem Ansatz auch eine mdgliche Erkldrung
flr ,Therapieversager” im Rahmen kontrollierter Studi-
en - auch und gerade im Bereich des Immunsystems. Al-
lerdings steht das von Carlberg und Haq beschriebene Ver-
fahren noch nicht fiir die Routinediagnostik zur Verfligung.

Hochdosis-Vitamin-D-Therapie
(Coimbra-Protokoll) bei
Autoimmunerkrankungen

Besonders interessant ist auch der Arbeitsansatz von CG
Coimbra. Ohne die Untersuchung von Carlberg und Haq zu
kennen, hat er mit seiner Arbeitsgruppe bereits vor mehr
als zehn Jahren aufgrund eigener Beobachtungen damit
begonnen, Patienten mit Autoimmunerkrankungen er-
folgreich mit sehr hohen Dosen von Vitamin D zu behan-
deln, um die gewiinschte Wirkung zu erzielen [5]. Aller-
dings handelt es sich dabei nicht - wie falschlich immer
wieder berichtet wird - um eine isolierte ,Hochdosisthe-
rapie“ mit Vitamin D, sondern um eine individuelle, spezifi-
sche Dosierung im Rahmen eines ganzheitlichen Therapie-
konzeptes (dhnlich dem von mir propagierten Konzept der
LSpitzen-Gesundheit®). Ndhere Einzelheiten zum Coim-
braprotokoll und den Mdéglichkeiten seiner Anwendung
in Deutschland finden sich auf dem Portal des Coimbra-
Netzwerkes (www.coimbraprotokoll.de) sowie in den Vor-
trdgen, dieim Rahmen des ,, 1. International Workshops on
Vitamin D Sensitivity and High Dose Vitamin D Therapy*
als Videos dokumentiert wurden und auf dem Webportal
des Kongresses zur Verfligung stehen [9].

Fazit

Zusammenfassend ldsst sich feststellen, dass Vitamin D
nicht nur auf das engste mit der Regulation des Immun-
systems in unserem Koérper verbunden ist, sondern die ge-
zielte Beseitigung eines Vitamin-D-Mangels auRBerdem zu
deutlich positiven Auswirkungen bei entsprechenden Er-
krankungen fiihrt. Dabei reicht die Liste der erfolgreich
behandelten Erkrankungen von einfachen tiber bedroh-
liche Infektionskrankheiten bis hin zu lastigen Allergien

# Haug

und schweren Autoimmunerkrankungen wie Asthma und
Multiple Sklerose. Eine elementare Voraussetzung fiir eine
erfolgreiche Behandlung ist allerdings, dass die Dosis des
Sonnenhormons moglichst taglich verabreicht wird und
hoch genug ist, um den Vitamin-D-Spiegel ganzjdhrig in
einem Bereich von 40-60 ng/ml zu halten.

Damit gibt es die Perspektive, zumindest einen Teil des ne-
benwirkungsreichen Kortisons bei den betroffenen Patien-
ten durch die Gabe von Vitamin D zu ersetzen. Es ist jedoch
wichtig, den grundsatzlichen Aspekt, dass Autoimmuner-
krankungen ein hochkomplexes Geschehen sind und Vita-
min D ,,nur“ einer von zahlreichen Einflussfaktoren, wenn
auch ein wesentlicher, ist, die alle im Rahmen eines ganz-
heitlichen Konzeptes berticksichtigt werden sollten, nicht
aus den Augen zu verlieren [16]. Umgekehrt geht die er-
weiterte Bedeutung von Vitamin D deutlich tiber die Wir-
kung bei infektiésen Erkrankungen und Autoimmuner-
krankungen der Atemwege hinaus und reicht von Diabe-
tes tiber Demenz bis zu KHK und Krebs.
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