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Darmepithel als interaktive Grenzflache zur Umwelt
- Sensor und Signalgeber -

3. Immunkompetenz

l Dlnndarm i Dickdarm (1.5 m)l



o
Der Darm:
Hauptkontaktflache zur Umwelt




Das Darmepithel

Immunoglobulin A (IgA) und antimicrobielle
Peptide (AMPs) verhindern direkten
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Tight junctions
L-Glutamin



Fall — Diarrhoe nach
Auslandsaufenthalt

24 jahrige Frau. St.n. Sudostasien-Aufenthalt mit Diarrhoe vor
2 Jahren. Seither Diarrhoe bis 6x/Tag dunnfllssig nicht blutig

Keine extraintestinalen Symptome, keine Alarmsymptome

Gastroskopie/Koloskopie negativ. Multiplex PCR Stuhl
mehrfach negativ

Kein Hinweis fur Intoleranzen, andere Diarrhoe-Ursachen,
keine mikroskopische Colitis

Therapieversuche mit multiplen Probiotika (Perenterol, VSL3,
Bioflorin u.a.). Antibiotika (Metronidazol, Rifaximin),
Symptomatisch Immodium, unbefriedigende
Symptomkontrolle

Diagnose: Postinfektioses Reizdarmsyndrom (IBS-D)
Wie weiter?



Glutamin

Produktion v.a. in Muskeln und Aufnahme tUber Nahrung (v.a. tierische Produkte)
40 % des gesamten Glutaminverbrauchs erfolgt im Darm

Aufspaltung von Glutamin zu Stickstoff und Kohlenstoff — DNA Replikation
(hochregeneratives Darmepithel)

Regulation der Proliferation von Enterozyten, Regulation der tight-junction-
Proteine, Modulation von immunologischen Kaskaden wie NF-kB und STAT
signaling. Schutz gegen Apoptose und zellularen Stress.

Atrophie von Darmepithelien bei Glutaminmangel — Malabsorption, erhohte
intestinale Permeabilitat

Protection against apoptosis and cellular stresses

Heat shock proteins
(HSP-70, HSP-25, HSP-72)
Autophagy / GSH

ER stress
/\ HFL s t/
mTOR ,\ utamate

T / NF-kB

Glutamine ~/ i A“t"t_
P 1 STAT-1,STAT-3, | " armation
AiADK STAT-4, STAT-5
(ERK1/2, JNK) Growth factors

(EGF, IGF-I, TGF-0t) Tight junctions
l (Claudin-1, Claudin-4,

~ occludin, Z0-1,0-2, 20-3)
Enterocyte
proliferation

‘ Maintaining intestinal tissue integrity

The Roles of Glutamine in the Intestine and Its Implication
in Intestinal Diseases. Min-Hyun Kim, Hyeyoung Kim
Int J Mol Sci. 2017 May; 18(5): 1051.



MAGEN-DARM-GESUNDHEIT

| -Glutamin

« Glutamin ist eine Aminosaure, die haufig im Blut und in den
Muskeln vorkommt.

« Sie wird von den Muskeln- und Darmschleimhautzellen als
Energiequelle genutzt und ist Baustein der kdrpereigenen
Substanz L-Glutathion (Antioxidans).

lactosefrei
glutenfrei
@ vegetarisch
vegan

3 Kapseln enthalten (Grosse: 00, siehe Produktschliissel):
L-Glutamin 2550 mg

Zutaten: L-Glutamin, Kapsel (Hydroxypropylmethylcellulose), Antioxidationsmittel
(Fettsaureester der Ascorbinsaure).

3 x 1 Kapsel pro Tag zu einer Mahlzeit. Die empfohlene tagliche
Verzehrmenge nicht liberschreiten.
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Glutamin bei IBS-D

« Glutamin 3x5g/Tag

mit IBS-D mit intestinaler Hyperpermeabilitat postinfektios

Table 2  Trial outcomes

Glutamine
(n=54)

Placebo
(n=52)

I1BS-SS
Baseline
Treatment endpoint
P value*

Stool frequency (no./day)
Baseline
Treatment endpoint
P value’

Stool consistencyt
Baseline
Treatment endpoint
P value’

Intestinal permeabilityt
(Lactulose/mannitol ratio)

Baseline
Treatment endpoint
P value*

301.39+53.61
181.39+£47.73
<0.0001

5.41+2.29
2.91£0.97
<0.0001

6.51+0.60
3.88+1.20
<0.0001

0.11+0.03
0.05£0.01
<0.0001

301.63+57.97
296.06+62.30
0.13

5.31£2.18
5.26+2.08
0.17

6.55+0.55
6.57+0.53
0.42

0.11+0.04
0.10+0.03
0.42

Values are means=SD.

*The p value was computed using the paired t-test.

tStool consistency was measured using the Bristol stool score.

tIntestinal permeability was measured with the urinary lactose/mannitol ratio.
IBS-SS, Irritable Bowel Syndrome Severity Scoring System.
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Figure 3  Five components of the IBS-SS following glutamine therapy compared with placebo: (A) abdominal distension and bloating; (B) abdominal
pain frequency; (C) abdominal pain severity; (D) quality of life; (E) satisfaction with bowel habits. IBS-SS, Irritable Bowel Syndrome Severity Scoring

System.

Zhou Q, Verne ML, Fields JZ, Lefante JJ, Basra S, Salameh H, Verne GN. Randomised placebo-
controlled trial of dietary glutamine supplements for postinfectious irritable bowel syndrome. Gut.

2019 Jun;68(6):996-1002
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Crowded house ... Mikroben im Darm

'\

X Magen
101 - 103 CFU/ml

Duodenum
102- 103 CFU/ml

J\_Y_;k

\ Jejunum
104 — 105 CFU/ml

Ileum
< 108 CFU/ml

Colon

102 CFU/m ~ 120g/Tag
~ 40% Bakterien




SIBO

X Magen
101 — 103 CFU/ml

Duodenum
102- 103 CFU/ml

J\_Y_;k

\ Jejunum
104 — 105 CFU/ml

Ileum
< 108 CFU/ml

Colon
1012 CFU/ml




SIBO

Magen

>101 — 103 CFU/ml

Duodenum
102- 103 CFU/ml

J\_Y_;k

\ Jejunum
104 — 105 CFU/ml

Ileum
< 108 CFU/ml

Colon
1012 CFU/ml




Das Mikrobiom



Wer sind wir?
Einige Fakten zum Mikrobiom

® |m Darm 100x mehr Zellen
als menschlicher Korper:
104-15> Bakterien

® Gewicht: 2 kg.

® 1000x grosser als das
humane Genom

® Bakterielle Dichte ist die
hochste auf der ganzen Welt:
wir sind grossartige
Inkubatoren!

Human genome

- . 23,000 genes
Human microbiome 8

1,000,000+ genes



Begriffsdefinition: Mikrobiom

Mikrobiom: Gesamtheit der kommensalen Mikroflora
= Bakterien
= Pilze
= \iren
= Protozoen

Starke Dominanz der Bakterien

Darmflora: Teil des Mikrobioms im Gl-Takt (1-2kg)

Allogene Mikrobiom-Transplantation = Stuhltransplantation

Stuhliibertragung von gesundem Spender auf einen kranken Empfanger




FUNKTIONEN DES MICROBIOMS

Protective Funclions
Hathogen displacemenl
Mutrient compebian
Receptor compebiban
Production of
anbi-rmicrabaal factors

Lammensal

DACiEna

@

Structural Functions

Barrier fartification

Induction of lg&

Apical tightening of tight junctions
Immune system development

Metabolic Functions

Conirol of epithelial cell differentiation

and praliferation

Metabolism of dietary carcinogens
Synthesis of vitamins

Fermaniation of non-digestible dietary
residue and epithelial-derived mucus
3N absormbion

Salvage of energy

¢ PrOte kth Verdrangung von pathogenen Keimen, antimikrobielle Faktoren
e Immunfunktion: Immunsystementwicklung, Induktion von IgA
e Metabolische Funktion: synthese von Vitaminen (81, B2, BS,

B12, K2, H), essentiellen Aminosauren, Produktion von kurzkettigen Fettsauren
. Interaktion mit Stoffwechsel, «Bioreaktor»: stellen Energie aus Nahrung zur

Verfigung

Grenham et al. Front Physiol. 2011; 2: 94.
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Zusammensetzung der Mikrobiota
beeinflusst durch

Gene

Alter
Geschlecht
Umwelt
Stress
Ernahrung
Antibiotika
Medikamente

Sommer et al., Nature Reviews 2013
/



Polysaccharide (Ballaststoffe) sind die wichtigsten Substrate
der Darmbakterien

" Die meisten mit der Nahrung aufgenommenen Polysaccharide sind pflanzlichen
Ursprungs.

" Polysaccharide von Pflanzenzellwanden sind die sogenannte Ballaststoffe. GroRtenteils
werden sie nicht ausgeschieden sondern durch die intestinale Mikrobiota verwertet.

" |Im Gegensatz zur Pansenmikrobiota der Wiederkauer, die Cellulose [ (1 — 4)

Glucan] in groRem Umfang verwertet, werden im menschlichen Darm hauptsachlich
Hemicellulosen verwertet.

CH20H

Cellulose
(B-1,4-linkages)



Benefit der Probiotika

4 Durchfallhemmend

"~ Immunmodulierend

=) Antidiabetisch

* Antikarzinogen

¢y Hypocholesterolemisch
Antihypertensiv

E Einsatz bei atopischer Dermatitis

u Elimination einer Laktoseintoleranz

== Einfluss auf die Psyche?


http://www.childsdoc.org/fall2001/paller_figure3.jpg

t Galenik  CFU/Einheit Posologie CH  sL Preis Indikation (geméss Kompendium od. Hersteller) Kommentar
(Caps/Beutel/5TR) (CHF)/stiick
(od.5TR)
BB-12°® (ver Bifi ium animalis subsp. Lactis Kapsel 10 Milliarden 1/d - - - Starkung der normalen Darmflora, Diarrhoe-Prophy (u.a. Antibiotil te- Evidenz fiir antibiotika-assozierte Diarrhoe
Produkte) Diarrhoe),
BiGaia Lactobacillus reuteri Tropfen, 100 Mio 5TR/d, 1 Tbl/d - - 1.35/0.97 Sauglingskolik, akute Gastroenteritis, Prévention Gl-Infektion, Funktionelle Evidenz fiir Sduglingskolik (nur wenn Brustmilch, nicht unter
Kautabl 1ml=20TR  Abdominalschmerzen Schoppennahrung)
Bioflorin Enterococcus faecium Stamm Cernelle 68 (SF68) Kapsel 75 Mio 2-6/d + = 0.88 Enteritis (Erwachsene und Kinder), Dyspepsie (Siuglingen), Dysbiose z.B. nach Evidenz fiir akute Diarrhoe und antibiotika-assozierte Diarrhoe
Antibiotika, Reisedurchfille
Burgerstein Biotics-D L illusrl GG, ium animalis ssp. lactis (Lafti® B94), Kapsel 21,0 Milliarden Bakt, 1-2/d - - 0.95 Erhaltung einer normalen Schleimhaut (vor und wéhrend der Reise - Diarrhoe- Keine Studien vorliegend
Saccharomyces boulardii & (Vitamin B2) 250 mg (22,5 Prophylaxe)
Milliarden)
Saccaromyces, (0,28
mg Vit B2)
Burgerstein Biotics-G Bifidobacterium: animalis W53, bifidum W23, lactis W51; Lactobacillus acidophilus  Pulver >2.5 Milliarden KBE, 1/d - - 1.27 Erhaltung einer normalen Schleimhaut Keine Studien vorliegend
W22, brevis W63, casei W56, helveticus W74, paracasei W20, plantarum W1, (30 pg Biotin, 0,9 mg
rhamnosus W140/WGG, lactis W58; Enterococcus faecium W54, Pedicococcus Vit B6, 1,6 pg Vit B12)
acidilacticiW143, Saccharomyces boulardii W187 & (Biotin, Vitamin B6 und B12)
Carbolevure Kaps Erw Hefe, medizinische (108.5 mg) , Kohle, medizinische (109 mg) Kapsel Nicht angegeben 3/d + - 0.75 Akute Diarrhd, zur Normalisierung der Darmflora, Verdauungsstérungen nach Nur kleinste Studien, schlechte Datenlage
Antibiotikaeinnahme
Lacetol 5 Kaps L illus acidophilus t(5) Kapsel 10 Milliarden 3x2/d + - 0.75 Diarrhée Wenig Evidenz fiir Reizdarmsyndrom
(abgetdtete Bakt!)
LactofermentKaps. L illus acidophilus t(5) Kapsel 10 Milliarden 3x2/d + = 0.75 Diarrhe Keine Studien vorliegend
(abgetotete Bakt!)
Lactoferment Pulver L illus acidophilus étet lyophilisiert (5 ) Pulver 10 Milliarden 3/d + 5 15 Diarrhée Keine Studien vorliegend
(abgetdtete Bakt!)
Mutaflor Kaps Escherichia coli Stamm Nissle 1917 (2.5-25) Kapsel 5-50 Milliarden 2/d (Zieldosis) +  +(1) 0.82 Colitis ulcerosa in der Remissionsphase Keine signifikante Wirkung bei C.ulcerosa
(muss
gekihlt
werden)
Omni-Biotic 10 Lactobacillus acidophilus W55/ W 37/ paracaseei W72/ rhamnosus W71/salivarius Pulver 5 Milliarden 1-2/d - - 1.8 Nach und wahrend Antibiotikatherapie, Diarrhoe, bei C.difficile (verhindert und Keine Studien vorliegend
W24/plantarum W62; Enterococcus faecium W54,; Bifidobacterium bifidum W23/ vermindert dessen Besiedelung)
lactis W18/ longum W51
Omni-Biotic 6 Bifidobacterium animalis W53, Lactobacillus acidophilus W55 /salivarius W57/casei  Pulver 2 Milliarden 1-2/d - - 1.67 Obstipation, geschwéchtes Immunsystem Keine Studien vorliegend
WS56; Enterococcus faecium W54, Lactococcus lactis W58
Omni-Biotic Metabolic Lactobacillus salivarius W57/ casei W56, Enterococcus faecium W54, Lactobacillus Pulver 3 Milliarden 1/d - - 1.8 Verdrangung tiberschiissiger Fimicutes Bakterien Keine Studien vorliegend
acidophilus W22/rhamnosus W71/lactis W58 /plantarum W62
Omni-biotic Panda Lactococcus lactis W58, Bifidobacterium lactis W52/ bifidum W23 Pulver 3 Milliarden 1/d - - 1.63 Erstbesiedelung des kindlichen Darmes, Schwangerschaft (ab 8 Monat) Keine Studien vorliegend
Perenterol Kaps 250 mg Saccharomyces boulardii lyophilisiert (250 mg) Kapsel 2 Milliarden 1-8/d +  +(1) 1.05 handlung von Durchfaller 1 wie z.B. Reisediarrhg, Vorbeugung und Schwache Evidenz fiir Einsatz zur Vorbeugung von
Therapie von antibiotikabedingter Diarrhé, Diarrhé infolge Sondenerndhrung Antibiotikaassozierter Diarrhoe
Perenterol Plv 250 mg Saccharomyces boulardii lyophilisiert (250 mg) Pulver 2 Milliarden 1-8/d + +(L) 0.9 idem idem
Pharmalp Microbiotika Lactobacillus rhamnosus/helveticus (Ascorbinsaure, Vitamin B2) Kapsel 6 Milliarden 1-3/d - - 0.71 Darmflorains Gleichgewicht bringen, Verbesserung von gelegentlichen und Keine Studien vorliegend
wiederkehrenden Darmst6rungen, bei Antibiotikaeinnahme,
Verdauungsbeschwerden, Aufbau nach Gl-Infekt
Pro-Symbioflor Enterococcus faecali tolysat, Escherichia coli-Autolysat Tropfen 15-45 Mio U 3x5-20 TR/d + - 22.-(50ml) Funktionelle Magendarmbeschwerden Keine Studien vorliegend
Symbioflor 2 Tropfen Escherichia coli-Zellen und Autolysat Tropfen  15-45Mio U 3x10-20TR/d ~ + - 21.-(50ml) Funktionelle den des Ver rakte: Keine Studien vorliegend
Symbiolact (pur) Lactobacillus paracasei L.casei 01 /acidophilus LA-5; Lactococcus lactis R-707-1, Pulver 2 Milliarden 1-2/d + = 15 Erhaltung einer normalen Darmschleimhaut (fiir Allergiker) Keine Studien vorliegend
Bifidobacterium animalis ssp. lactis BB-12 & Biotin (30 mcg)
SymbiolactA Lactobacillus acidophilus & Biotin (30 mcg) Pulver 2 Milliarden 1-2/d - - 1.2 Erhaltung einer normalen Diinndarmschleimhaut Keine Studien vorliegend
SymbiolactB Bifidobacterium lactis & Biotin (30 mcg) Pulver 2 Milliarden 1-2/d - - 1.2 Erhaltung einer normalen Dickdarmschleimhaut Ungentigende Evidenz
Symbiopro Kaps Bifidobacterium animalis ssp. lactis BB-12; L illu: LA-5/rh Kapsel 10 Milliarden 1-2/d + - 1.67 Nahrungserganzung fir die Darmflora Keine Studien vorliegend
LGG/paracasei L. Casei 01/ salivarius ss-258; Lactococcus lactis R-707-1 & Biotin (30
mcg)
Vitafor probi-intestis Lactobacillus plantarum 299v Kapsel 10 Milliarden 1/d - - 0.98 tragt zur normalen Darmflora bei und reduziert Bldhungen Schwache Evidenz zur Reduktion von Bldhungen bei IBS; ggf
Immunmodulation enteral (senkt IFN-y und IL-12)
VSL3 Bifidobacterien: breve, longum, infantis, Str us thermophilus, L Pulver 450 Milliarden 1-2/Tag - - 3 Pouchitis Evidenz fiir Pouchitis (Erwachsene), Remissionserhaltung bei

Colitis ulcerosa; keine Evidenz fiir IBS; das Probiotika mit wohl am
meisten durchgefiihrten Studien v.a. im Bereich der chronisch
entziindlichen Darmerkrankungen

acidophilus, plantarum, paracasei, delbrueckii subspecies bulcaricus



MAGEN-DARM-GESUNDHEIT

Probio Basic
(6 Bakerienstamme)

- Probio Basic liefert 6 natlrliche Bakterienstamme, die
idealerweise in einer gesunden Darmflora vorkommen.

« Lagerstabile Formulierung.

pure

AR

lactosefrei : encapsulations
glutenfrei
@ vegetarisch

Probio

2 Kapseln enthalten (Grosse: 0, siehe Produktschliissel): \ Ba SlC

Gesamt 20 Mrd. KBE* der lebenden Bakterien (6 Bakterienstamme)
- Bifidobacterium bifidum (Bb-06) (6 souches de bactéries)
-Bifidobacterium lactis (BI-04)
-Lactobacillus acidophilus (La-14)
-Lactobacillus casei (Lc-11)
-Lactobacillus salivarius (Ls-33) "\
-Streptococcus thermophilus (St-21) \

* KBE: koloniebildende Einheiten

DD
A ARRASRS

3

i —

-—

/

Zutaten: Fiillstoff (mikrokristalline Cellulose), Kapsel (Hydroxypropylmethylcellulose),
Lactobacillus acidophilus, Bifidobacterium lactis, Bifidobacterium bifidum,
Lactobacillus salivarius, Lactobacillus casei, Streptococcus thermophilus.

2 x 1 Kapsel pro Tag zu einer Mahlzeit. Die empfohlene tagliche
Verzehrmenge nicht Giberschreiten.

Format EAN-Code Pharmacode
O 111
1"210000 " 900487
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Einteilung der Vitamine

Wasserlosliche Vitamine  Fettlosliche Vitamine

* B, e A
* B>  Betacarotin
* Niacin D
* Bs e E
* Folsaure e K

 Pantothensaure
* Biotin

* Bi2

o C



Einteillung der Mineralstoffe

Mengenelemente Spurenelemente
(Bedarf mehr als 50 mg/Tag) (Bedarf weniger als 50 mg/Tag)
e Natrium * Eisen
 Kalium e Zink
e Chlond* * Jod
e Calcium * Fluorid
 Phosphor e Selen
e Magnesium » Kupfer

* Mangan*

* Chrom*

* Molybdan*

e efc.



Erhohter Vitaminbedarf

* Physiologische Faktoren
— Schwangerschaft, Stillzeit
— Wachstum (Vitamin A und Vitamin B,,)
— Alter

— Jahreszeit (im Sommer besserer Vitamin D
Status als im Winter)

— Hohe Aufnahme von Energiesubstraten (0,5
mg Thiamin pro 1000 kcal Kohlenhydrate und
Proteine, 20 ug Vitamin Bg fur 1 g Protein)



Erhohter Vitaminbedarf

 Umwelteinflusse
— Tabak
— Alkoholmissbrauch
— Schwermetalle und UV-Licht
— Verschiedene Medikamente
— Malnutrition




Erhohter Vitaminbedarf

« Pathologische Faktoren
— Maldigestion, Malabsorption

— Das Immunsystem erfassende Erkrankungen
* AIDS oder Krebs

— Chronische Entzundungen
* Arthritis, Morbus Crohn, Zoliakie



Medikamente erhohen Vitaminbedarf

Medikamente Betroffene Wirkmechanismen

Vitamine
Antacida Thiamin pH im Magen?
H,-Blocker, Antacida | Folsaure, pH im Magend
Cobalamin
Orale Kontrazeptiva  Pyridoxin, Tryptophanabbau gestort
Tryptophan
Ascorbinsaure Induktion eines Vit.C
oxidierenden Enzyms
Sulfonamide Ascorbinsaure Vit. C Ausscheidung®




Medikamente erhohen Vitaminbedarf

Medikamente Betroffene Wirkmechanismen

Vitamine
Acetylsalicylsaure Ascorbinsaure
Colestyramin, Fettlosliche Binden Gallensauren
Colestipol Vitamine
Olhaltige Abfiihrmittel = Fettldsliche Losen diese und bringen sie
Vitamine zur Ausscheidung
Antibiotika Vitamin K Schadigen Darmflora
Metformin Cobalamin Storung der Resorption des
IF-Vitamin-B,,-Komplexes im
terminalen lleum




* Der Nutzen von Vitaminsupplementen bei
gesunden Menschen ist wissenschaftlich

nicht nachgewiesen
Imoberdorf Reinhard

* Die biochemische Erfassung der
Versorgungslage in Bezug auf Vitamine ist im
Routinealltag (ausser fur Vitamin B, und

Folsaure) selten notwendig und indiziert
Suter Paolo. Checkliste Erndhrung. 3. Auflage



Kranke Menschen




Endoskopie: Morbus Crohn im
terminalen Ileum

Normale Mukosa aphthdse Ulzera



Nahstoffmangel — Warum relevant
fur CED-Patienten?

IBD Patienten mit Nahstoffmangel haben einen
ungunstigeren Verlauf

Verlangerte und haufigere Hospitalisatit
Komplizierterer postoperativer Verlauf
Hohere Sterblichkeit

Am haufigsten bei IBD Patienten
— Vitamin B12-Mangel

— Folsaure-Mangel

— Eisenmangel

— Zinkmangel

— Vitamin D-Mangel




Nahrstoffmangel bei IBD

Nutritional deficiencies

Crohn’s disease
frequency (%)

Ulcerative colitis
frequency (%)

Weight loss 65-75 18-62
Hypoalbuminaemia 25-80 25-50
[ntestinal protein loss 75 }

Negative nitrogen balance 69 }

Anaemia 60-80 66

[ron deficiency 39 81

Vitamin By, deficiency 48 5

Folic acid deficiency 54 36

Calcium deficiency 13 }
Magnesium deficiency 14-33 }

Potassium deficiency 6-20 }

Vitamin A deficiency 11 Not reported
Vitamin B, deficiency | Not reported
Vitamin C deficiency } Not reported
Vitamin D deficiency 75 }

Vitamin K deficiency

Not reported

Zinc deficiency
Cu deficiency
Metabolic bone disease

}
}
}

Lochs H, ESPEN 2010



Pathogenese des Vitaminmangels bei IBD

Reduced food and vitamin intake

Active inflammation

Enteric loss of vitamins

Malabsorption

Miscellaneous

Anorexia, Fear of eating from abdominal
pain

Mechanisms unknown

Exudation from intestinal mucosa,
Interrupted entero-hepatic circulation

Loss of absorptive surface from disease,
resection, or bypass

Stagnant loop syndrome from strictures
fistulae or surgically created blind loops

Rapid gastrointestinal transit
Effects of medical therapy, Effects of
parenteral nutrition without supplements

Harries et al Postgrad Med J 1983
Vavricka S, Rogler G. Dig Dis 2012



CD in Remission:
Micronahrstoffe unterhalb des Referenzwertes

» Proportion der Patienten mit CD in Remission

100 -
90 - » Plasma Konzentrationen der Mikronahrstoffe unterhalb
80 - der Referenz

Percentage of patients
N
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20 -
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0 -
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= Remission CD Filippi et al, IBD 2006




Vitamin D,

Reference range
<20 ng/ml 20-100 ng/ml >150 ng/ml

Deficiency Preferred range Intoxication
30-60 ng/ml

1,25(0H)30 —— 24-OHase —>» Ca}citaéoic
aci

CaZ*and HPO,2  Parathyroid glands

Ca?* and HPO,
Absorption

™ Blood calcium and phosphorus «<——

Funktion des Vitamin D

Absorption von Ca und P

im DUnndarm

» Reguliert Ca und P Konz.
im Blut

* Reduziert Entzindung

* Immunologische Funktion

Holick, NEJM 2007



Vitamin D- Wundermittel
Vitamin D-Mangel assoziiert mit:

- Rachitis bei Kindern

- Osteoporose

- Osteomalazie

- Karzinom (Prostata, Brust, Kolon)
- Multiple Sklerose

- Reumatoide Arthritis

- Diabetes mellitus Typ | und |l



Quellen

Skin Skin

Cholecalciferol
(vitamin Ds)

Liver

295-hydroxyvitamin D

Kidney

Half-life: 3 to 6 weeks — daily, weekly, monthly dosing is equivalent

Major source — sunlight

\

7-Dehydrochaolesteral

Minor source — dietary intake

Nutrition

1,25-dihydroxyvitamin D

+Calcium absorption (small intestine)
T Urinary calcium re-absorption (kidney)

T Bone mineralisation

Maintains calcium balance in the body
via the action of parathyroid hormone

Risiko: Sonnencréme,
Alter, dunkle Hautfarbe,
Nordliche Regionen,
Aufenthalt im Heim

Ernahrung als Quelle eher selten
Risiko: Adipositas, Malabsorption
(IBD)

+USA: Vitamin D Erganzung
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Quellen

Risiko: Sonnencréme,
Alter, dunkle Hautfarbe,

Skin Skin —— Nordliche Regionen,

Aufenthalt im Heim

Major source — sunlight

Cholecalciferol 7-Dehydrocholesterol
(vitamin Ds)

N
Ernahrung als Quelle eher selten

Minor source — dietary intake Risiko: AdipositaS,

Malabsorption (IBD)

+USA: Vitamin D Erganzung

Nutrition

Liver

25-hydroxyvitamin D
< 50 nmol/l ist ein Defizit: 50% der Bevolkerung

1,25-dihydroxyvitamin D S : o
Kidney P L O Definition: IOM (Institute of Medicine)
T Urinary calcium re-absorption (kidney)
1 Bone mineralisation

Maintains calcium balance in the body
via the action of parathyroid hormone

Half-life: 3 to 6 weeks — daily, weekly, monthly dosing is equivalent



Quellen

Risiko: Sonnencréme,
Alter, dunkle Hautfarbe,
Skin Skin —— Nordliche Regionen,
Aufenthalt im Heim

Major source — sunlight

Cholecalciferol 7-Dehydrochaolesteral
(vitamin Ds)

Ernahrung als Quelle eher selten
Minor source — dietary intake Risiko: Adipositas,
Nutiton —\ Malabsorption (IBD)

Liver

+USA: Vitamin D Erganzung
25-hydroxyvitamin D
<75 nmol/l ist suboptimal: 75% der Bevolkerung

1,25-dihydroxyvitamin D
Kid
e #Calcium absorption (small intestine) _

T Urinary calcium re-absorption (kidney)
1 Bone mineralisation

Maintains calcium balance in the body
via the action of parathyroid hormone

Half-life: 3 to 6 weeks — daily, weekly, monthly dosing is equivalent



Table 2
Vitamin D recommended intake®

Institute of Medicine

Endocrine Society

RDA,® IU UL,cIU Dail:,f Requirement, IU UL, U
14-18 y 600 4000 600-1000 4000
19-70 y 600 4000 1500-2000 10,000
=70y 800 4000 1500-2000 10,000

RDA: recommended daily allowance
UL: upper intake limit

Rp. Wirkstoff Markenname

KMo

i

Bemerkung zur
Einnahme

10F [Colecalciferal Inj Lds  [Yitamin D2 Streuli {In|
00000 Lis 200000 Efml)

alle 2 Monate eine
Ampulle aufbrechen
und auf einem Loffel
Zucker einnehmen




Vitamin D3
(Tropfen)

« Das ,Sonnenvitamin® D3 in Tropfen-Form hat eine Funktion
bei der Zellteilung und tragt bei:

v/ zur normalen Funktion des Immunsystems
v/ zur Erhaltung normaler Knochen- und Muskelfunktion
v/ zur Erhaltung normaler Zahne

« Zugleich unterstitzt es die Aufnahme und Verwertung
von Calcium und Phosphor.

 Geeignet fur Personen mit schlechter Knochenmineralisierung,
Personen mit erhdhtem Immunbedarf, Personen mit
unzureichender Sonnenexpaosition, altere Personen,
Sportler und Vegetarier.

glutenfrei
@ vegetarisch

1 Tropfen enthalt:

% RTZ*
Vitamin D3 (1000 IU).. 25ug 500%
* RTZ: Referenz fiir tagliche Zufuhr (Erwachsene)
1 Tropfen = 0.03 ml
Zutaten: Mittelkettige Triglyceride (MCT), Cholecalciferol (Vitamin D3).

1 x 1 Tropfen pro Tag zu einer Mahlzeit. Die empfohlene Tagesdosis
nicht liberschreiten.

Pharmacode
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901101

1

210000

Vitamin D; 48

e, Tropfen)

- L/t = e s )
s vilamine L/ !
= wte

[
1l
g



Mikronahrstoffmangel

Zink
— 40-50% der CD Patienten haben tiefe Serumwerte an Zn aber
diese korrelieren schlecht mit dem totalen Zinkspeicher
— Risikofaktoren: Ostomien, Fisteln und Durchfall

— Symptome: schlechte Wundheilung, Acrodermatitis, Dysgeusie,
Alopezie, Depression, Diarrhoe und Glukoseintoleranz

— Substituiere mit oralem Zink 15mg/d

* Eisen
— Mangel bei 66% Patienten mit UC und 25-40% mit CD
— Sekundarer chronischer Blutverlust
— Manifestiert als mikrozytare Anamie
— Behandelt mit iv Supplementation



Taglicher Eisenbedarf

30 mg
20 mg
15 mg 15 mg
12mg 10 mg
10mg 10mg an

h (] W v, ., .

iy L (t ¥ e o IHI 5 el
P P

— — I — — - — — [ [oe_ 8
1- 7 Jahre 7 =10 Jahre 10 =19 Jahre 19 - 50 Jahre Schwangera Stillende > 50 Jahre

Quelle: Deutsche Gesellschaft fur Ernahrung



Zink (-picolinat)

 Zink tragt bei:

v/ zur normalen Funktion des Immunsystems

v/ zum Schutz der Zellen vor oxidativem Stress ,
v/ zur Erhaltung von normaler Haut, Haare, Nagel und W

Knochen.
e
> -
! pure y :
N ©ncapsulations o
lactosefrei ’ - : :
glutenfrei \ :
Bl
@ vegetarisch . ’
Zink 15 &

Zinkpicolinat [

1 Kapsel enthalt (Grosse: 3, siehe Produktschliissel):
% RTZ*
ZINK ettt eeet e eaeae s eae e se e se s sass s s sae s e sene s sanaeeenanannssananes 15 mg 150% Reinsubstanzen

* RTZ: Referenz flir tagliche Zufuhr (Erwachsene)
Zutaten: Zinkpicolinat, Flllstoff (mikrokristalline Cellulose), Kapsel
(Hydroxypropylmethylcellulose).

1 Kapsel pro Tag zwischen den Mahlzeiten. Die empfohlene tagliche
Verzehrmenge nicht (iberschreiten.

Format EAN-Code Pharmacode
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Eigene Studie:

Heidelbeeren bei Colitis uclerosa
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Biedermann L, Mwinyi J, Schar/
M, Frei P, Zeitz J, Kullak-Ublick
GA, Vavricka SR, Fried M, Weber
A, Humpf HU, Peschke S, Jetter
A, Krammer G, Rogler G.
Bilberry ingestion improves
disease activity in mild to
moderate ulcerative colitis - An
open pilot study. J Crohns
Colitis. 2012 Aug 7. [Epub ahead
of print]



TAGLICHES WOHLBEFINDEN

Heidelbeer-extrakt

e Der standardisierte Fruchtextrakt enthalt ein breites
Spektrum an Antioxidantien, darunter 25%
Anthocyanoside aus der Gruppe der Polyphenole.

lactosefrei

glutenfrei X exv#“"

| N pure &

@ vegetarisch N . P
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vegan fing v
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3 Kapseln enthalten (Grésse: 3, siche Produktschliissel): % He|de| beer- ®:§’

I(;Ir?tlﬁgll:)eer-Extrakt... ......... L2480 eXtra kt @J

= ANEhOCYANOSIA werreeeeeereereeeereeeeeeesseeenes 60 Extrait de myrtille HIM
Zutaten: Heidelbeer-Extrakt (Vaccinium myrtillus), Fllstoff (mikrokristalline 1L1

Cellulose), Kapsel (Hydroxypropylmethylcellulose), Antioxidationsmittel
(Fettsdureester der Ascorbinsaure).

3 x 1 Kapsel pro Tag zu den Mahlzeiten. Die empfohlene tégliche o
Verzehrmenge nicht iiberschreiten. e —

Format EAN-Code Pharmacode
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Danke fur Ilhre Aufmerksamkaeit!
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