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Rundum gesund

Erschépfung, Unkonzentriertheit, depressive Verstimmung: Unspezifi-

sche Symptome wie diese kénnen auf einen Eisenmangel hinweisen.

Es lohnt sich, die leeren Eisenspeicher schnell wieder aufzufillen.

Manuel Lithy

«Ich bin erschopft und kann mich nicht
konzentrieren, klagen viele Personen,
die an einem Eisenmangel leiden. Wei-
tere Betroffene leiden auch an depres-
siven Verstimmungen, Nackenverspan-
nungen, Kopfschmerzen, Schwindel
oder Schlafstérungen. Zusatzlich kdnnen
Haarausfall und Nagelbriichigkeit auf ei-
nen Eisenmangel hinweisen. Sogar fir
die Entstehung eines Aufmerksamkeits-
Defizit-Syndroms (ADS) scheint eine
Unterversorgung mit Eisen eine Rolle zu
spielen. Die Entstehung der Symptome
steht in direktem Zusammenhang mit
der Drosselung eisenabhangiger Kérper-
funktionen wie beispielsweise der Hor-
mon- und Energiebildung oder einer Un-
terversorgung der Grundsubstanzen.

Die genannten Symptome werden un-
ter dem Begriff Eisenmangelsyndrom
IDS (Iron Deficiency Syndrome) zusam-
mengefasst. In diesem Frithstadium
sind die Eisenspeicher zwar leer oder
zumindest schlecht geftllt, dennoch
funktioniert der Sauerstofftransport im
Blut noch einwandfrei, wéhrend es an-
deren Korpervorgangen jedoch bereits
am essenziellen Element mangelt, so-
dass die anfangs beschriebenen Sym-
ptome auftreten kénnen. Je frither die
Eisenspeicher wieder aufgefiillt werden,
desto schneller verschwinden die Sym-
ptome und desto eher kann auch dem
Spétstadium von Eisenmangel, einer
Blutarmut — der Eisenmangelanamie
IDA (Iron Deficiency Anemia) — vorge-

beugt werden, die etwa zehn Jahre
nach Erscheinen der ersten IDS-Sym-
ptome entsteht.

Risikogruppen

Zu den Risikogruppen fur die Entste-
hung eines Eisenmangels gehdren
Frauen im Menstruationsalter (Eisen-
verlust durch die Regelblutung), Kinder
und Sportler (erhohter Eisenbedarf) so-
wie Senioren (oft ungentigende Eisen-
aufnahme).

Bei den meisten Betroffenen liegt eine
nattrlich Ursache vor. Nur selten ver-
steckt sich hinter einem Eisenmangel
eine pathologische Ursache wie z.B.
eine entziindliche Darmerkrankung
oder Sickerblutung aus dem Magen-
Darm-Bereich.

Ungeniigende Eisenaufnahme
durch die Nahrung?

Dies ist eine offene Frage. Offenbar
reicht die Erndhrung, um bei Mannern
einen Eisenmangel zu vermeiden. Wes-
halb es die Natur zulésst, dass Frauen
ihren menstruellen Eisenverlust durch
die Nahrung nicht wettmachen koén-
nen, ist eine Frage, die noch nicht er-
forscht ist. Die meisten Betroffenen
sind keine Vegetarierinnen und legen
Wert auf hochwertige Erndhrung. Den-
noch kénnen sie den Eisenmangel
nicht verhindern und besitzen nur etwa
15 Prozent des Eisengehalts im Ver-
gleich zum maénnlichen Geschlecht.

Die Eisenspeicher frih auffiillen
Erste Hinweise, ob ein Eisenmangelsyn-
drom vorliegt, vermag ein Selbsttest zu
liefern (www.selbsttest.org). Die Be-
handlung von Eisenmangel muss indivi-
duell geplant werden. Bei geringem Lei-
densdruck eignen sich Produkte in Form
von Eisentabletten, Tropfen oder Saften.
Bei starkem Leidensdruck hingegen ist
eine intravendse Auffillung der leeren
Eisenspeicher zu bevorzugen. Sie ist bei
den meisten in wenigen Wochen sehr
wirksam und gleichzeitig kosteneffizient.
Eine solche Behandlung muss individu-
ell dosiert werden. Dabei wird zwischen
einer Aufsattigungstherapie und der an-
schliessenden Erhaltungstherapie unter-
schieden. Fur diese Vorgehensweise ha-
ben sich bisher siebzig Arzte spezialisiert,
die ein é&rztliches Eisenzentrum fihren
(wwwy.eisenzentrum.org) und dank ei-
ner wissenschaftlichen Eisenformel das
Element nicht «auf das Geratewohl» do-
sieren. Die Benutzung der Eisenformel
steht allen Arzten offen und erméglicht
einen zuverldssigen nachhaltigen The-
rapieerfolg (www.eisenformel.org).
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