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Ein heisses Eisen

Ein Eisenmangel kann die Ursache fiir verschiedenste Beschwerden sein -
- allen voran fir Midigkeit. Ob eine Therapie schon im Friithstadium nétig ist und welche Therapie
gewdhlt werden soll - dar(iber gehen in der Medizinwelt die Meinungen auseinander.

iegt es tatsdchlich am fehlenden
L Eisen, wenn wir erschopft, lustlos

und reizbar sind? Wenn wir
schlecht schlafen oder uns nicht konzen-
trieren konnen? Befiirworter des «Eisen-
mangelsyndroms» sind davon {iberzeugt.
Sie fithren nicht eindeutig erkldrbare
Befindlichkeitsstérungen darauf zuriick,
dass der Eisengehalt im Korper moglicher-
weise tiefer ist, als er fiir ein gutes Funk-
tionieren verschiedener Organe sein soll-
te. Und plddieren dafiir, auch bei nicht
andmischen Patienten ofter mal einen
Blick auf den Eisenstatus zu werfen.

Eisen ist das wichtigste Mineral im
menschlichen Organismus. Es hilft den
roten Blutkorperchen, Sauerstoff von der
Lunge ins Gewebe zu transportieren,
indem es den Sauerstoff direkt an sich
bindet. 70 Prozent des Korpereisens be-
finden sich als «Hdmeisen» in Knochen-
mark und Blut, 10 Prozent als «Funk-
tionseisen» in allen anderen Organen
und Geweben. Die restlichen 20 Prozent
bilden das sogenannte «Speichereisen»
beziehungsweise Ferritin. Es wird in
Leber, Milz und Knochenmark abgelegt
und als Erstes angezapft, wenn es dem
Korper an Eisen fehlt.

Immunsystem, Stoffwechsel, Atmung,
Konzentration, Muskelarbeit - es gibt
kaum eine Korperfunktion, deren rei-
bungsloser Ablauf nicht von einer guten
Eisenversorgung abhdngig ist. Gerade
damit hapert es aber oft. Laut der Welt-
gesundheitsorganisation WHO zdhlt der
Eisenmangel weltweit zu den hdufigsten
Nihrstoffdefiziten. Uber die Halfte der
betroffenen Menschen weist bereits eine
Blutarmut, eine sogenannte Andmie,
auf. Die anderen sind im Friihstadium
des Eisenmangels mit mehr oder weni-
ger ausgepragten Krankheitsbildern.

Der Basler Internist und Komplemen-
tarmediziner Beat Schaub gilt als der
Wiederentdecker des «Eisenmangelsyn-
droms» (Iron Deficiency Syndrome IDS),
das 1957 von &sterreichischen Arzten
erstmals beschrieben wurde - als Vorstu-
fe des Eisenmangels mit Andmie (Iron
Deficiency Anemia IDA). Er beobachtete
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in seiner Praxis, dass viele seiner Patien-
tinnen iiber vergleichbare Beschwerden
klagten, weswegen sie oft schon mehrere
Arzte aufgesucht hatten. Bei der Mehr-
heit der Patientinnen verschwanden die
Symptome, wenn sie Eisen erhielten.

Ihre Eisenspeicher waren leer, sie zeig-
ten aber keine Anzeichen fiir eine Blut-
armut (Andmie), die der Lehrmeinung
entsprechend einen Eisenmangel verur-
sachen konnte. Schaubs Forschung fiihr-
te zur Erarbeitung eines Diagnostik-,
Therapie- sowie Prdventionskonzeptes
des Eisenmangelsyndroms und 2007 zur
Griindung des ersten drztlichen Eisen-
zentrums der Schweiz sowie der Swiss
Iron Health Organisation.

Zu den Personengruppen, die schneller
als andere einen Eisenmangel aufweisen
konnen, gehoren Kinder und Jugendliche,

Sportler und menstruierende Frauen. Bei
Letzteren liegt es fast auf der Hand, dass
mit der monatlichen Blutung automatisch
auch wertvolles Eisen verloren geht.
«Nach der Menopause konnten sich die
Eisenspeicher auf natiirliche Weise wie-
der fiillen», erklirt die Arztin Elisabeth
Kiinzler. Trotzdem sind auch Frauen im
fortgeschrittenen Alter oft von Eisen-
mangel betroffen. «Bei dlteren Menschen
ist ein Eisenmangel nicht selten», erkldrt
Wolfgang Korte, Chefarzt am St.Galler
Zentrum fiir Labormedizin. «Abhéngig
von der untersuchten Gruppe kommt er
bei 5 bis 50 Prozent der {iber 65-jahrigen
Frauen und Mdnner vor.»

Ursachen seien entweder eine geringe
Eisenzufuhr aufgrund verdnderter Nah-
rungsgewohnheiten oder erhohte Eisen-
verluste bei Darmerkrankungen wie Ent-
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ziindungen und Tu-
moren,  Blutverluste
bei Operationen und
Blutspenden oder lang-
same Sickerblutungen
im Magen-Darm-Trakt,
eventuell  begiinstigt
durch die Einnahme
von Blutverdiinnern.
Ausserdem fiihrt die

altersbedingt schlech- einnehmen.

Wie Eisen besser
aufgenommen wird

=» Zum Essen einen Zitrussaft
trinken oder als Dessert Kiwi,
Orangen, Sanddorn wéhlen.

=» Zu eisenhaltigen pflanzlichen
Lebensmitteln wie Linsen,
Hirseflocken, Sojabohnen oder
Kichererbsen kleine Portionen
einweisshaltiger Nahrung
(Fleisch, Fisch, Eier) beifiigen. kurzer  Zeit  «auf-

=» Auf Kaffee, Schwarztee, Kakao,
Cola-Getranke und Milch zu den
Mahlzeiten verzichten.

=» Den Rotweinkonsum
einschranken.

=» Kalzium- und Magnesiumsupple- Ticha
mente nicht zu den Mahlzeiten

Eisenspeicher innert

sdttigen» lassen und
die Lebensqualitdt da-
durch in sieben von
acht Fdllen spiirbar
verbessert wird.
Berichte {iber mog-
Nebenwirkun-
gen dieser Produkte
sorgen allerdings fiir

tere  Aufnahmefdhig-
keit der Darmschleimhaut dazu, dass
nicht mehr geniigend Eisen im Korper
vorhanden ist. Auch Sdureblocker, die von
jedem dritten Menschen im Alter von
iiber 70 Jahren geschluckt werden, gelten
als «Eisenrduber».

Dauernde Miidigkeit, Schwdche, Kon-
zentrationsstorungen bis hin zu einer
depressiven Verstimmung sind mogliche
Symptome eines Eisenmangels und soll-
ten deshalb nicht als Altersbeschwerden
hingenommen, sondern medizinisch ab-
gekldrt werden.

Fiir die Diagnose muss zwar Blut abge-
zapft werden. Doch lasse sich der Eisen-
mangel in den allermeisten Fallen durch
eine Blutuntersuchung und Bestimmung
verschiedener Proteine bestdtigen oder
ausschliessen, erkldart Wolfgang Korte.
Als geniigend gefiillt gelten die Eisen-
speicher ab einem Ferritin-Wert von
50 Nanogramm pro Milliliter, leer oder
knapp bei 15 bis 30 ng/ml.

Besondere Eisentherapie

Bestatigt sich ein Mangel, verschreiben
die Arzte zunichst eine orale Eisenthera-
pie in Form von Tabletten, Kapseln oder
Tropfen. Da die gdngigen Prdparate bei
den meisten Menschen unangenehme
Magen-Darm-Beschwerden verursachen
und der Eisengehalt zudem nur langsam
ansteigt, wird die orale Eisentherapie
von den meisten Patientinnen und Pa-
tienten ungern und zu wenig lange
durchgehalten. Als schnelle und wirk-
same Methode haben sich in den letzten
Jahren hoch dosierte, intravengse Eisen-
gaben durchgesetzt, mit denen sich die

eine Verunsicherung.
Swissmedic-Sprecher Peter Balzli sagt
dazu: «Bis heute ist unbekannt, warum es
bei einem Prozentsatz der Betroffenen zu
schwerwiegenden Uberempfindlichkeits-
reaktionen auf Eisenprdparate kam. Folg-
lich ist die Indikation fiir eine Behandlung
bei jedem einzelnen Patienten sorgfaltig
abzukldren und das Nutzen-Risiko-Ver-
héltnis filir jedes orale oder intravendse
Prdparat abzuwdégen.»

Nur wenn ein Ferritinwert von weniger
als 30 ng/ml vorliegt und zudem die orale
Eisentherapie ungeniigend wirksam, un-
wirksam oder nicht durchfiihrbar war,
vergiiten die meisten Krankenkassen intra-
venose Eisentherapien. Ob das Eisen ab
Tropf dann auch tatsdchlich angezeigt ist,
hdngt von den individuellen Beschwerden
beziehungsweise vom Leidensdruck ab.

Und genauso, wie nicht jeder Organis-
mus gleich auf niedrige Eisenwerte re-
agiert - manche Menschen sind relativ
fit, obwohl sie eindeutig viel zu wenig
Ferritin aufweisen -, so braucht auch
jeder Mensch eine individuelle Therapie,
um den personlichen idealen Eisenstatus
zu erreichen.

Die beiden in der Schweiz zugelasse-
nen Prdparate fiir intravenose Eisenthera-
pien unterscheiden sich in der Anwen-
dung ziemlich stark: Wdhrend eines als
hoch dosierte Einmalgabe gespritzt wird,
gelangt das andere in kleineren, auf meh-
rere Wochen verteilten Dosen in die Blut-
bahn. «Haben Patientinnen und Patienten
Fragen zur vorgeschlagenen Therapie,
sollten sie diese mit ihrem betreuenden
Arzt offen besprechen konnen», meint
Wolfgang Korte. Martina Novak
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