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Vorwort

Zink ist ein essentielles Spurenelement, das wir zufiihren
missen. Es ist an zahlreichen biologischen Prozessen
beteiligt, beispielsweise bei Funktionen der Gene (beim
Zellstoffwechsel, wie der Proteinsynthese und der
Zellteilung, etc.), bei Funktionen der Immunabwehr und
vielen Aktivitdten der Enzyme, bei Wachstumsprozessen z.B.
der Muskel und Knochen, bei der Entwicklung des Gehirns
und Nervensystems und somit kognitiven Fahigkeiten, und
vielem mehr. Bei den Genen spielt es eine Rolle bei der DNA-
Replikation, also Verdopplung des genetischen Materials,
was fur die Zellteilung und den Erhalt genetischer
Informationen bei allen Lebewesen essentiell ist.

Die Zusammenhdnge der addquaten Versorgung mit Zink
sind ein Thema, das sowohl in der Erndhrungswissenschaft
als auch in der Medizin eine wichtige Rolle spielt.

Funktionen von Zink

Zink ist ein essentielles Spurenelement, das fir eine Vielzahl
von biologischen Prozessen notwendig ist, darunter
Zellwachstum, Immunfunktion, Protein- und DNA-
Synthese. Dennoch ist bei der Supplementation Vorsicht
geboten, da eine falsche Dosierung und insbesondere eine
langfristige isolierte Zinkaufnahme zu unerwiinschten
Nebenwirkungen fiihren kann.

Mit seinen Funktionen bei hormonellen Regulationen, wie
des Insulins, der Schilddriisen-, Geschlechts- und
Wachstumshormonen, trigt es beispielsweise zur
Fruchtbarkeit bei und es ist wichtig fiir ein normales
Wachstum bzw. die Entwicklung (insbesondere, wahrend
der Schwangerschaft und Stillzeit und in der Kindheit). Es
unterstitzt die richtige Entwicklung des Nervensystems,
der Muskeln und des Skeletts. Ein Zinkmangel kann zu
Wachstumsstérungen und  Entwicklungsverzégerungen
fihren. Im Kontext des Insulins spielt es auch eine Rolle beim
Glucosestoffwechsel und ist wichtig bei dieser stark
verbreiteten Stoffwechselstérung.

Uber die neurologischen Funktionen hat es Einfluss auf
kognitive Aspekte, wie das Lernen und das Gedachtnis.
Zinkmangel wird in Zusammenhang mit kognitiven
Beeintrachtigungen gebracht, und auch Stérungen im
Formkreis von Depressionen werden damit vermutet.
Ebenso sieht man Zusammenhange zwischen Zinkmangel
und Stérungen beim Geruchs- sowie Geschmackssinn.

Zink ist fur die Regeneration unserer Korperzellen wichtig,
da es die Zellbildung und Zelldifferenzierung fordert.
Beispielsweise die Hautzellen unterliegen stindig einem
Alterungsprozess und muissen sich regelmaRig neu

Mehr Aufmerksamkeit fir die Allgemeinbevolkerung
erhalten oOfters die Themen der Immunabwehr und
Wundheilung.

Insbesondere im Zusammenhang mit Infekten der
Atemwege wird Zink haufig eigenstdndig supplementiert, da
es — dhnlich wie Vitamin C — weithin beworben und frei
kauflich ist. Dies wirft die Frage auf, ob die Einnahme von
Zinkpraparaten die Haufigkeit von Infektionen sowie deren
Schweregrad reduzieren kann. In diesem Lehrbrief
prasentiere ich lhnen fundierte Erkenntnisse zu den
allgemeinen Funktionen von Zink sowie Fakten aus
wissenschaftlichen Studien.

aufbauen. Bei jiingeren Menschen regeneriert sich die Haut
etwa alle 28 Tage; mit zunehmendem Alter verlangsamt sich
der Prozess, sodass er bis zu 40 Tage oder langer dauern
kann. Nach Verletzungen wie Schnitten oder Wunden kann
die Regeneration, je nach Schweregrad der Verletzung,
schneller oder langsamer ablaufen. Kleine Kratzer heilen oft
innerhalb weniger Tage.

Zink ist bei der Synthese von Kollagen beteiligt (wie das
Vitamin C) und somit ein wichtiger Bestandteil des
Bindegewebes. Auch in diesem Kontext tragt es zur
Reparatur der Haut und Schleimhéute bei. Zinkmangel kann
die Heilungsprozesse verlangsamen.

Als Bestandteil von hunderten Enzymen und unverzichtbarer
Kofaktor bei enzymatischen Aktivitaten spielt Zink eine
Schliusselrolle in zahlreichen biologischen Prozessen. Es ist
beispielsweise an der Verdauung, der Regulation des Saure-
Basen-Haushalts, der Wundheilung, der Proteinsynthese
und der zellularen Signallibertragung beteiligt. Dariiber
hinaus wirkt Zink bei der Blutgerinnung, sowie in
antioxidativen und entgiftenden Systemen des Kérpers mit,
wie etwa dem Enzym Superoxiddismutase (SOD). Diese
vielfaltigen Funktionen unterstreichen die Bedeutung von
Zink fur den gesamten Organismus.

Sie sehen, dass Zink an sehr vielen Stellen mitwirkt, was
zwangslaufig auch wichtige Rollen im Immunsystem
bedingt. Es beeinflusst z.B. die Entwicklung und Funktion von
Immunzellen (sogenannte T-Zellen, Makrophagen und B-
Zellen). Ein Zinkmangel kann somit das Immun-system
schwdchen und die Anfalligkeit fiir Infektionen erhéhen.



Wichtige Aspekte bei der Zink-Versorgung:
Dosierung / Uberdosierung

Die allgemeine Empfehlung der Tagesdosen (RDA Recommended Daily Allowances) basierend auf Konsensberichten
internationaler Gesundheitsorganisationen*. Die tagliche Zinkzufuhrempfehlungen variieren je nach Alter, Geschlecht und

gesundheitlichem Zustand.

*RDA nach dem wissenschaftlichen Kenntnisstand, wie Institute of Medicine [IOM], Erndhrungsgesellschaften Deutschland,

Osterreich, Schweiz [DACH-Referenzwerte], WHO, etc.
Die Empfehlung fiir Erwachsene liegt bei circa:

Ménner: 10 mg /Tag

Frauen: 7 mg /Tag - Schwangere: 10 mg /Tag - Stillende: 11 mg /Tag

Sauglinge
(0—-6 Monate): 1,5-2mg/Tag *

(7-12 Monate): circa 2,5-3mg/Tag (beginnende vollwertige Beikost)
Kleinkinder und Kinder (1-8 Jahre): 5 mg /Tag (Vollwertige Erndhrung)

Kinder (9-13 Jahre): 8 mg /Tag

Jugendliche (14-18 Jahre): Jungen: 11 mg /Tag - Madchen: 9 mg /Tag

* Im Allgemeinen enthalt die Muttermilch 1-2 mg Zink pro Liter. Das deckt den Bedarf des gestillten Sduglings gut. Bei den
hierzulande zugelassenen Milch-Formula fiir die Flaschenfiitterung von Sauglingen sind die Dosen auch gewahrleistet. (zur

Sduglingserndhrung folgt ein Lehrbrief)

Bei der Muttermilch ist es wichtig, dass die stillende Frau einen Zinkmangel in ihrer Erndhrung vermeidet.

Bioverfiigbarkeit und Hemmstoffe bei der
Zinkresorption

Es gibt vor allem in der pflanzlichen Nahrung (wie in
Vollkornprodukten, Hilsenfriichten, Niissen und Samen)
Hemmstoffe (in Form der Phytate), welche die Resorption
von Zink (sowie z.B. auch von Magnesium, Eisen, Kupfer und
Calcium — und in geringerem MaRe Selen) im Dinndarm
mindern. Aus den pflanzlichen Lebensmitteln werden
(besonders wegen des Phytatgehalts) nur etwa 70-80% des
Zinks resorbiert. Eine unausgewogene Auswahl an
Lebensmitteln  in  Kombination  mit  unglinstigen
Verarbeitungsmethoden kann das Risiko eines Zinkmangels
somit erhéhen.

Bei vollwertiger Erndhrung mit auch tierischen Produkten
(Fleisch, Fisch, Eier und Milchprodukte), die nahezu keine
Phytate enthalten, ist die Versorgung leichter, was jedoch
nicht bedeutet, dass man tUberwiegend tierische Produkte
wahlen sollte. Auch rein vegan kann man geniigend
Mineralstoffe  zufiihren! Die Bioverflugbarkeit (der
resorbierbare und verwertbare Anteil) einiger Mineralstoffe
ist zwar aus manchen pflanzlichen Lebensmitteln geringer,
doch z.B. Keimlinge und Samen oder Vollkorn enthalten
hohe Werte von Zink und anderen Mineralstoffen, was die
reduzierte Bioverfiigbarkeit leicht ausgleichen kann. Da bei
Vollkornprodukten (z.B. Brot) im Verhaltnis groRere Mengen

konsumiert werden kénnen, kann man dariiber auch von
Zink betrachtliche Dosen zufiihren. Durch spezielle
Verarbeitungsformen kann man die Bioverfiigbarkeit aus
den pflanzlichen Lebensmitteln zudem erhdhen (siehe
unten). Bei veganer oder vegetarischer Ernahrung ist es
ratsam, den kalkulierten Zinkbedarf um etwa 20-30 %
héher anzusetzen, um die verringerte Bioverfiigbarkeit von
auszugleichen.

Bei einer hochwertigen Erndhrungszusammenstellung die
Vollkornprodukte (insbesondere nach Sauerteiggarung —
siehe unten) sowie Samen wie Sesam, Kiirbiskerne, Cashew,
Pinienkerne und Niisse umfasst, kann den Zinkbedarf, trotz
des Phytatgehalts dieser Lebensmittel, problemlos decken.
Durch den Verzehr von Keimlingen, Weizenkleie,
getrockneten Pilzen oder die Verwendung von Hefe lassen
sich sogar Spitzenwerte an Zink und anderen Mineral-
stoffen in einer natiirlichen Lebensmittelmatrix erreichen.

Die natiirliche Matrix ist auch hier besser als die Zufuhr von
isolierten Mineralstoffen, unter anderem weil Mineralstoffe
in hoherer Dosierung (wie in Prdparaten) sich schnell
gegenseitig bei der Aufnahme hemmen kénnen. Z.B. bei
hoherer Zufuhr von Calcium oder Eisen wird die
Zinkresorption automatisch reduziert. Das passiert auch bei
unausgewogener Nahrung, doch eher nur in geringerem
MalRe; vor allem ist dies bei Praparaten mit hoher dosierten
Einzelmineralstoffen zu sehen.



Forderung der Zinkresorption
Die Resorption von Zink kann verbessert werden:

e durch die Kombination von tierischen und pflanzlichen
Lebensmitteln

e indem hoch dosierte andere Mineralstoffe liber
Prdparate gemieden werden (gegenseitige Hemmung).

e durch geeignete Verarbeitungstechniken (Einweichen,
Keimen, Fermentation, Kochen, Résten). Dadurch
kénnen aus den pflanzlichen Lebensmitteln die
hemmenden Phytate reduziert werden.

Das Einweichen und Keimen, z.B. von Hilsenfriichten,
Getreide und Samen ist fiir die bessere Zinkaufnahme
sinnvoll — insbesondere dort, wo Erhitzen und Rosten
Nachteile hat (das Thema zu verarbeitungsbedingten
Schadstoffen in Lebensmitteln folgt in einem Lehrbrief).

Es gibt verschiedene Arten der Fermentation, die sich auch
zu Hause anwenden lassen, etwa zur Fermentation von
Gemise, wie bei Sauerkraut, Kimchi oder Kombucha, sowie
von Hilsenfriichten, beispielsweise Sojabohnen. Die
Milchsduregarung, wie sie bei Gemise, Sauerkraut und
Kimchi erfolgt, wird durch das Einlegen in 2,5%-Salzlake und
mehrere Tage Garzeit erreicht. Darliber hinaus gibt es die
Schimmelpilzfermentation, die insbesondere bei Soja fiir die
Herstellung von Tempeh und Miso genutzt wird, sowie die
alkoholische Garung, die bei bestimmten
Fermentationsprozessen von Soja (z. B. Tempeh) und
Getrdanken wie Kombucha eine Rolle spielt.

Bei Tofu ist Soja nicht fermentiert, doch der Herstellungs-
prozess verdandert die Struktur und den Gehalt der Phytate,
sodass die Bioverfligbarkeit von Zink aus Tofu verbessert ist.

In gut sortierten Markten finden Sie auch fermentiertes
Gemiise oder entsprechende Sojaprodukte (Tempeh, Miso
oder Nattd). Mixed Pickles (sauer eingelegtes Gemiise) ist
Ublicherweise in Essig eingelegt und eingekocht, wo dann
keine Milchsduregarung entsteht, da die entsprechenden
Bakterien durch den Essig zerstort werden. Gurken und

Empfohlene Zinkaufnahme unter
Beriicksichtigung der Phytate (als Hemmstoffe)
in Lebensmitteln:

Die bloRe Auflistung von Zinkwerten in Lebensmitteln ist oft
zu abstrakt, um eine préazise Einschatzung der Versorgung
Uber die Nahrungsmittelzusammenstellung zu erméglichen.
Daher liste ich lhnen einige konkrete Beispiele auf, die
veranschaulichen, wie eine gute Versorgung mit Zink
erreicht werden kann.

Die exakte Bestimmung der aufgenommenen bzw.
bioverfiigbaren Zinkdosis ist schwierig, da die Kombination

Anmerkung: Hilsenfriichte missen zum Konsum immer
erhitzt werden, wenn man sie nicht bereits als Sprossen bzw.
Keimlinge verzehren will.

Die Fermentation durch Milchsdurebakterien, wie sie bei
der  Sauerteiggarung von Brotteig oder  der
Milchsauregdrung von Gemiise und Hiilsenfriichten erfolgt,
steigert die Bioverfligbarkeit von Zink sowie zahlreicher
weiterer Nahrstoffe.

Die Phytate und andere sogenannte Antinutrients
(Hemmstoffe) werden dabei durch Mikroorganismen (z.B.
Bakterien und Hefepilze — wie Lactobacillus, Aspergillus, etc.)
teils abgebaut und die Makronahrstoffe werden umgebaut.
Manches wird dadurch leichter verdaubar und hat eine
langere Haltbarkeit. Besonders wertvoll ist zudem der
probiotische Beitrag der Fermentation, der eine gesunde
Darm-Mikroflora fordert. (ein Lehrbrief folgt zu diesem
Thema)

andere sauer eigelegte Gemusearten kdnnen jedoch auch in
Salzlake konserviert werden und sind dann, wie Sauerkraut
fermentiert.

Wahrend der Fermentation wandeln Milchsdurebakterien
nicht nur Fett- und Proteinstrukturen, sondern auch
Kohlenhydrate um und bauen diese ab. Bei der
Kaseherstellung, einem typischen Fermentationsprozess,
wird beispielsweise der Milchzucker (Lactose) durch die
Aktivitdat der Bakterien reduziert. Je langer ein Kase reift,
desto mehr Lactose wird abgebaut — gereifte Hartkdsesorten
konnen dadurch nahezu lactosefrei sein.

Die Fermentation férdert auch die Bildung von Enzymen,
wie Amylasen und Proteasen, die bei der Verdauung von
Fett und Protein eine Rolle spielen. Neben der verbesserten
Bioverfligbarkeit von Mineralstoffen (s.0.) wird auch die
Verfiigbarkeit von Vitamin B9 (Folat) und Vitamin K erhoht.
Die Aufnahme von Vitamin B12 kann ebenfalls verbessert
werden, jedoch sind die Quellen dafir in einer rein veganen
Erndhrung zu gering. Zudem entstehen vor allem inaktive
Formen von B12, weshalb eine Supplementierung mit
Vitamin B12 in diesem Fall unbedingt empfohlen wird.

und Verarbeitung der Lebensmittel zu variablen
Zinkgehalten flihren konnen. Bei einer ausgewogenen
Erndhrung, in der pflanzliche Lebensmittel mindestens 70%
der Gesamtmenge ausmachen sollte, ist ein Zinkmangel je-
doch dufRerst unwahrscheinlich.

Zink aus tierischen Produkten ist gut bioverfiigbar, und
auch aus pflanzlichen Quellen wird es in Kombination von
tierischen und veganen Lebensmitteln besser aufgenom-
men. Und es geht auch rein vegan: Im Folgenden liste ich
ein Beispiel einer Kombination rein pflanzlicher
Lebensmittel auf, die die limitierte Aufnahme ausgleicht.
Die Mischung von Samen und Nissen und Vollkorn liefert
gute Zinkdosen.



Wie auch bereits oben erwdhnt, muss man fir den Bedarf der
Tagesdosis die Bioverfiigbarkeit beachten und den Zinkbedarf
um 20-30% hoher ansetzen, wenn man sich ausschlieBlich
vegetarisch oder vegan ernahrt. Bei einer Erndahrung mit
einem sehr hohen Phytatgehalt kann die Zinkresorption um
bis zu 45-50%% reduziert sein. Besonders hohe Phytatwerte
findet man in Weizenkleie, Sesamsamen (besonders unge-
schélter Sesam), Kichererbsen, Linsen und Vollkorn-Reis.

Wie erreichen Sie die hohere Zinkdosis, selbst
wenn Sie sich nur vegan erndahren?!

Analysen zeigten eine Reduktion der Bioverfiigbarkeit durch
die Phytate bei Vollkornprodukten um bis zu 50%, bei Samen,
Niissen und Cashewkernen um bis zu 20-30%.

Sauerteig-Garung und die langsame Verarbeitung des
Vollkorns, z.B. den Teig Uber 24 Stunden garen lassen,
verbessern die Bioverfligbarkeit, indem dies die Hemmstoffe
(den Phytatgehalt) um 50% reduziert - und die Resorption um
diesen Faktor verbessern kann.

Also besteht bei unglinstiger Vollkornverarbeitung eine
Reduktion der Zinkresorption um bis zu 50% und bei guter
Sauerteiggarung ist dies um die Halfte gemindert — die
Resorption von Zink aus dem Vollkorn ist dann nur noch um
25% reduziert. Bei Niissen und Samen kann das Erhitzen bzw.
Rosten und das Zerkleinern zum Einweichen den Phytat-
gehalt reduzieren und somit die Zinkresorption erhéhen.

Nehmen wir an, die Verarbeitung der Lebensmittel ist
unglnstig (z.B. keine Sauerteiggarung oder keine andere
Fermentierung, kein ausreichendes Einweichen, kein oder
wenig Rosten oder Kochen), dann sollten wir sicherheitshalber
den Bedarf um diese 50% hoher berechnen (als worst case
Schatzung). Also bei einem Tagesbedarf von 11mg (z.B. bei
Jugendlichen oder einer stillenden Frau) ware dann die Dosis
auf 15-16mg/Tag anzusetzen.

Zinkgehalte pro 100g:

Vollkornbrot: circa 1,5-2,8 mg, - abhdngig von der Art des
Brotes und der Verarbeitung

-

| Pumpkin Seeds Pumpkin Seeds
“’r«ﬁs‘ | S | Meumuine health

Sesamsamen oder
Kiirbiskerne, etc.: ca. 6,5-7,8
mg

Sonnenblumenkerne,
Cashewkerne: ca. 5 mg
Haselniisse, Mandeln,
Walniisse: ca. 2,5-3 mg

Bei der Berechnung des hochsten Tagesbedarfs von 15-16 mg
Zink (worst case bei rein veganer Ernahrung) ergibt sich fir
Samen und Kerne im Durchschnitt ein Abzug von etwa 25%
(20-30%) hinsichtlich der Bioverfiigbarkeit, wahrend bei
Vollkornprodukten ein maximaler Abzug von 50% berticksich-
tigt wird., wenn nicht fermentiert wurde. Da die Erndhrung in
der Regel nicht ausschlieRlich aus phytatreichen Lebensmit-
teln besteht, ist es sinnvoll, fiir die Berechnung einen mittleren
Phytatgehalt anzusetzen. Mit diesem Ansatz ist der Wert von
16 mg Zink pro Tag bereits mehr als gut abgesichert.

Die nachfolgenden Beispiele fiir die Lebensmittelzusammensetzung (Tab. DGExpert) bieten somit eine gute Orientierung, wie Sie lhre

Ernahrung hinsichtlich des Zinks zusammensetzen kénnen.

Nach der Berechnung des DGE-Ndhrwertrechners (DGExpert)

aus Homepage DGE Wissenschaft Gesunde Erndhrung

kénnen Sie mit folgender veganer Zusammenstellung bereits 16mg Zink zufiihren:

60 g Haferflocken

25¢g Feige, getrocknet

25¢g Mandeln

150 ¢ Granatapfel

200 g Vollkornnudeln

100 g Tofu, fest gegart

150 g Mais, gegart

100 g Kidneybohnen, getrocknet gekocht
150 ¢ Johannisbeeren, rot

25¢g Sonnenblumenkerne

50g Feldsalat

2 Scheiben (100 g) Weizenvollkornmischbrot
100 g Hummus aus Kichererbsen
Summe

2,19
0,23
0,79
0,86
2,63
1,45
0,80
1,20
0,38
1,44
0,16
2,10
1,84
16,07




Zwei Beispielen bei omnivorer Zusammenstellung:

60 g Msli

25¢g Haselnlisse

1 Glas (200 g) Kuhmilch (1,5 % Fett)

150¢g Pfirsich

6 gehdufte Essloffel (180 g) Wildreis, gekocht

150¢g Kabeljau, gegart

200 g Champignons, gegart

200 g Blattspinat, gegart

100 g Tomate, roh

2 Scheiben (100 g) Roggenvollkornbrot

1 Scheibe (30 g) Gouda (mind. 45 % Fetti. Tr.)
50g Quark (mind. 10 % Fett i. Tr.)
5g Schnittlauch

150¢g Himbeere

Summe Beispiel

2 Scheiben (100 g) Graubrot

20g Butter

2 Scheiben (60 g) Bergkdse (mind. 45 % Fetti. Tr.)
150 g Banane

200 g Kartoffeln, gegart

150 ¢g Schweinefleisch, mager, gegart
200 g Brokkoli, gegart

150 ¢ Joghurt, 1,5 % Fett

150¢g Erdbeere

150¢g Paprika, rot

758 Rucola

Summe Beispiel

Wie bereits erwahnt, Iasst sich bei einer ausgewogenen,
vollwertigen Erndhrung der Zinkbedarf gut decken, wenn
etwa 20-30% der Lebensmittel aus tierischen Quellen (wie
Fisch, Fleisch, Eiern und Milchprodukten) stammen und die
restlichen 70-80% aus pflanzlichen Lebensmitteln bestehen.
Diese Kombination fiihrt zu einer mittleren Phytatzufuhr, die
sich unter normalen Umstanden nicht negativ auf die
Bioverfligbarkeit der Mineralstoffe auswirkt. Selbst bei rein
veganer Erndhrung kénnen gute Zinkwerte erreicht werden,
sofern Vollkornprodukte, Samen, Niisse und Hiilsenfriichte
(wie z.B. Soja in Form von Tofu) in die Mahlzeiten integriert
werden.

Bei den Vollkornprodukten kann die Zinkbioverfiigbarkeit
durch die Sauerteiggarung um 20-50% verbessert werden.
Der genaue Prozentsatz hangt von z.B. der Dauer der
Fermentation, der Art des verwendeten Getreides und den
spezifischen Bedingungen des Sauerteigs ab. Je langer der
Sauerteig vor dem Backen ruht (am besten Uber 24 Stunden)
desto besser ist es. Aus Roggen und Weizen kann bei der
Sauerteiggarung 30-40% des Phytats abgebaut werden.

1,53
0,52
0,86
0,20
3,85
0,72
1,02
1,62
0,09
1,53
1,28
0,25
0,02
0,54
14,03

1,15
0,05
3,06
0,24
0,81
3,51
0,86
0,54
0,15
0,39
0,30
11,06

An erster Stelle ist Roggenmehl fiir die Brot- oder
Nudelherstellung zu empfehlen; es enthalt vergleichsweise
etwas geringere Mengen Phytate und es hat auch oft weniger
Schwermetallgehalte als Weizen.

Gerste und Hafer enthalten etwas weniger Zink und etwas
hoéhere Phytatgehalte als Roggen und Weizen. Man sollte
jedoch mehrere Faktoren beriicksichtigen. Hafer hat zwar
mehr Phytate, aber eine groRere Menge Ballaststoffe und B-
Glucane, die fiir die gesunde Darmflora besonders gut sind.
Maismehl hat geringere Zinkgehalte und andere
Phytatstrukturen, weshalb dort die Sauerteiggarung nicht viel
bewirkt; Maismehl kann jedoch, je nach Maissorte, Vorteile
beim glykdamischen Index haben (das Thema wird im
Lehrbrief zum Gewichtsmanagement behandelt)

WeiBbrot enthilt deutlich weniger Phytat, doch auch
deutlich weniger Zink, weshalb es hier kein Vorteil hat. Aus
vielerlei Griinden ist das Vollkorn zu empfehlen (es enthalt
viel mehr Nahrstoffe sowie mehr Ballaststoffe und deutlich
weniger schnell verfiigbare Kohlenhydrate, die vielfach von
Nachteil sind).



Zink Uberdosierung

Das Risiko einer Zinkiberdosierung ist fir Erwachsene bei
einer Zufuhr iiber 40 mg/Tag gegeben. Diese maximal tole-
rierbare obere Aufnahmemenge (UL) mit wahrscheinlich*
noch keinen unerwiinschten Nebenwirkungen wird so von
der Europaischen Behorde fiir Lebensmittelsicherheit (EFSA)
und dem National Institutes of Health (NIH) in den USA so
definiert.

* Anmerkung: Die Aussage ,wahrscheinlich” beruht auf
statistischen Daten und orientiert sich hauptsachlich daran, ob
akut bzw. kurzfristig deutlich erkennbare unerwiinschte
Nebenwirkungen auftreten. Nicht berlicksichtigt ist die Dauer
der Zufuhr und bei Praparaten, welche Bindungsform vorliegt
(siehe unten unterschiedliche Nebenwirkungspotential). Die
Dauer der Zufuhr ist mit entscheidend. Bereits Dosierungen
zwischen 20-30mg als isolierte Form (Erganzungspraparate)
liber eine Woche hinweg kénnen zu Dysbalancen bei
Resorptionsbedingungen und bei diversen Interaktionen
zwischen z.B. den Mineralstoffen fiihren. Dies kann bereits
Funktionsmechanismen stéren und bestimmte Prozesse
benachteiligen, ohne dass man sie gleich bemerkt.

Dosen iiber 40mg/ Tag (zu erreichen (iber Nahrungser-
ganzungsmittel) konnen zu ,toxischen” Effekten fiihren z.B.
mit: Ubelkeit, Erbrechen, Magenschmerzen, neurologischen
Symptomen wie Kopfschmerzen, Benommenheit und
Koordinationsstérungen.

Die langfristige Uberdosierung (iiber wiederholte Einnahme
von hohen Dosen (ber einen ldngeren Zeitraum) kann
Storungen bei den Blutfettwerten bewirken (den LDL-
Cholesterinspiegel [das "schlechte" Cholesterin] erhéhen und
das HDL-Cholesterinspiegel [das "gute" Cholesterin] senken.

Eine lingerfristige Uberdosierung reduziert auch die
Kupferaufnahme und fihrt zu Kupfermangel, was Symptome
wie ein Zinkmangel verursachen kann (Zink und Kupfer wirken
an vielen Stellen gemeinsam und missen in einem
bestimmten Verhiltnis liegen). Es kann bei Kupfermangel auch
zu Storungen des Immunsystems und zu einer Andmie
kommen, ebenso zu Knochen- und Hauptproblemen sowie
Haarausfall, Herz-Kreislauf- und neurologischen Problemen
und vielen weiteren Stérungen.

Auch die Aufnahme weiterer Mineralstoffe (Eisen,
Magnesium, etc.) kann durch eine zu hohe Zinkzufuhr
reduziert werden und zu Mangelsituationen mit vielen
verschiedenen Symptomen fihren.

Wie bereits betont, sollten die Mineralstoffe nicht langerfristig in hoherer Dosis zugefiihrt werden, weil sie immer schnell zu

gegenseitigen Resorptionshemmungen fiihren kénnen.

Indikationen fiir Zink-Supplementation

Pramisse: Primar sollte ein Mangel (ber die Erndhrung
vermieden werden und die Ergdnzungen, falls indiziert, sollten
moglichst nicht zu hoch sowie nicht zu lange stattfinden. Eine
Supplementation wird in der Medizin vor allem in folgenden
Fallen empfohlen (im Idealfall sollten die Blutspiegel
verschiedener Mineralstoffe zu Beginn und bei langerer Gabe
im Verlauf kontrolliert werden, sowie gegen entstehende
Dysbalancen bei anderen Nahrstoffen vorgegangen werden):

Bei Wundheilungsstorungen oder zur Forderung der
Waundheilung: Zink ist fiir die Reparatur von Geweben und die
Heilung von Wunden notwendig, weshalb es oft bei
Verletzungen oder nach chirurgischen Eingriffen empfohlen
wird.

Ebenso trifft dies fiir Hauptprobleme zu: Zink wird haufig zur
Behandlung von Hautproblemen wie Akne oder Ekzemen
eingesetzt, da es entziindungshemmend wirkt und bei der
Zellbildung und Zelldifferenzierung wichtige Rollen hat.

Bei Zinkmangel, z.B. bei einseitiger Erndhrung, bei Vegetariern
und Veganern mit unausgewogener Zusammenstellung, sowie

auch haufiger bei dlteren Menschen, oder bei bestimmten
Erkrankungen wie entziindlichen Darmerkrankungen, kann
die Supplementation hilfreich sein. Es kénnen kurzfristig (2-4
Wochen) héhere Dosen von 15-30 mg pro Tag sinnvoll sein,
jedoch sollte eine Supplementierung immer individuell
angepasst werden; und langerfristig sollte die Zufuhr durch
die adaquate Erndahrung gedeckt werden, da sich uber
Praparate, wie betont, schneller Nachteile entstehen kénnen.
Zum Thema Immunsystem lesen Sie unten zu
wissenschaftlichen Fakten.

Formen von Zinkpraparaten: Es gibt verschiedene Formen
von Zinkpraparaten, wobei einige eine bessere
Bioverfligbarkeit und weniger Nebenwirkungen haben als
andere: Zinkpicolinat und Zinkcitrat: Diese Formen haben
eine hohere Bioverfligbarkeit und verursachen seltener
Nebenwirkungen. Zinksulfat: Ist weit verbreitet, kann aber
bei einigen Menschen eher Magenreizungen verursachen.
Zinkgluconat: Ist auch eine haufig genutzte Form, gut
vertraglich und mit relativ guter Bioverfligbarkeit.




Fakten zu Zinksupplementationen und Infekten

Wie im Vorwort beschrieben hat Zink zahlreiche wichtige
Funktionen, die dessen Rolle bei der Immunabwehr
untermauern (1,2;3;4;5,;6). Dennoch ergeben sich im Hinblick
auf die Fragen nach einer Supplementation Uber
Nahrungsergdanzungen, um Infektionserkrankungen zu
reduzieren oder bei den Therapien zu unterstitzen, dhnliche
Antworten wie bei Vitamin C (siehe Lehrbrief zu Vitamin C).

Wissenschaftler der Cochrane Database #  (Cochrane-
Ubersichtsarbeit 2024 (7) haben die verwertbaren
wissenschaftlichen Studien in einer Metaanalyse ausgewertet,
um festzustellen ob die Einnahme von Zinkpraparaten die
Haufigkeit und Schwere von Infektionen reduzieren kann. Die
Ergebnisse variieren je nach Art der Infektion und den
untersuchten Bevolkerungsgruppen.

# Die Cochrane Database of Systematic Reviews (CDSR) wird
von spezialisierten Wissenschaftlern von renommierten inter-
nationalen Institutionen erstellt. Es werden Meta-Analysen
auf Basis von evidenzbasierten Forschungsergebnissen fiir
wissenschaftliche Datenbanken publiziert.

Die Wirkungen der Supplementation von Zink zeigten sich, wie
bei Vitamin C speziell bei Infekten der oberen Atemwege
(,,Erkaltungskrankheiten”). Auch hier konnte durch Zink eher
nur die Dauer der Erkdltungssymptome um circa 1-2 Tage
reduziert werden. Hinsichtlich der Vorbeugung wird
festgestellt, dass gar keine signifikanten Ergebnisse festzu-
stellen sind, oder eventuell nur gering in speziellen Fallen. Wie
bei den Studien mit Vitamin C Supplementationen findet man
auch bei den Studien mit der Zinksupplementation keine
qualitativ hochwertigen Studien; es fehlt die Analyse weiterer
Co-Faktoren (wie z.B. die ausfiihrliche Erndhrungsanalyse).
Somit muss man wieder betonen, dass fiir eine verldssliche
Beurteilung weitere und besser Studien notwendig sind.

Die Auswertungen von Studien durch die Cochrane
Wissenschaftler tber die Jahre von 2011 (7), 2013 (8) und
2024 (9) zeigen eindrucksvoll, wie sich die Bewertungen
andern, wenn wenigstens einige besser designte Studien dazu
kommen und die Gesamtanalyse (Metaanalyse) dadurch eine
andere Botschaft liefert.

Wahrend frihere Auswertungen die Wirkung von Zink fir
manche Falle tendenziell als wirksam beschrieben, wird bei
der Metaanalyse 2024 deutlicher vor einer zu hohen und zu
langfristigen Supplementation gewarnt. Die Erkenntnisse
betonen nicht nur die begrenzte und fragwiirdige Wirksamkeit
einer Zinksupplementation, sondern auch die moglichen
unerwiinschten Nebenwirkungen, die starker in den Fokus
geruckt sind.

Bei den ersten Auswertungen (2011/2013) wurden tagliche
Dosen genannt, von denen man weil3, dass sie bereits deutlich
Gberdosiert sind und bei langerer Zufuhr die nachteiligen
Nebenwirkungen gravierender sowie haufiger werden. Den
genauen Zeitpunkt, wann individuell die Nachteile relevant
werden, kann nicht vorhergesagt werden — bereits bei den
moderat hoheren Dosen kann dies schon nach 1-2 Wochen
Zufuhr erfolgen.

Das Resiimee der Auswertungen bis 2024 lautet: Dass eine
Zinkerganzung moglicherweise wenig oder gar keine Wirkung
auf die Vorbeugung von Erkaltungen hat, aber teils die Dauer
bestehender Erkaltungen verkiirzen kann, wobei jedoch sogar
bei moderat hoherer Supplement- Dosierung die Anzahl nicht
schwerwiegender Nebenwirkungen zunimmt.

Insgesamt gab es in den Studien groRe Unterschiede bei den
Dosierungen und der Supplementationszeit (einschlieBlich der
Begleittherapie). Die Wissenschaftler betonen erneut, dass
bei den Studien zu wenige Begleitfaktoren untersucht wurden
und somit keine sichere Schlussfolgerung Gber die
Wirksamkeit von Zink bei Erkdltungen gemacht werden kann.

Zink und andere Infektionserkrankungen

Bei anderen Infekten, wie z.B. auch SARS COVID2 (4); kann
eine Supplementation eventuell die Symptomatik etwas
reduzieren, wenn ein Zinkmangel vorlag, weil dieser Mangel
das Immunsystem zwangslaufig zusatzlich schwéachte. In den
Auswertungen solcher Studien ist der Effekt nicht ausreichend
belegbar und auch hier ist mehr Forschung notwendig.

Es gibt Studien, die darauf hinweisen, dass Zink die Dauer und
Schwere der Durchfallerkrankungen, insbesondere durch
Infektionen mit E. coli, um bis zu 25 % reduzieren kann. Das
kann damit erklart werden, dass Zink bei der Regeneration der
Darmschleimhaut beteiligt ist, und da es physiologisch die
Immunabwehr im Magen-Darm-Trakt unterstiitzt. Daher
empfiehlt die WHO die Zinksupplementation bei Kindern mit
akuten Durchfillen besonders in Entwicklungs- und
Drittweltlander und vor allem bei Kindern in Regionen mit
hohem Risiko fiir eine Mangelernahrung und Zinkmangel. In
solchen Landern, wo ein Zinkmangel haufig vorkommt, wurde

gezeigt, dass Zinksupplementation die Sterblichkeit durch
Infektionen wie Lungenentziindungen und Durchfall bei
Kindern signifikant senken kann.

Zur Unterstitzung der Wundheilung, insbesondere bei
Infektionen, wird Zink hadufig in Form von Cremes und Salben
therapeutisch eingesetzt. In dieser topischen Anwendung
zeigt es gut belegte positive Effekte. Die zusatzliche orale
Zufuhr von Zink kann theoretisch unterstiitzend wirken,
insbesondere wenn ein Zinkmangel durch die Erndhrung
vorliegt. Die direkte Wirkung gegen Hautinfektionen beruht
jedoch primar auf der lokalen Anwendung des Zinks.

Insgesamt lasst sich festhalten, dass eine
Zinksupplementation Gber Einzelpraparate dort hilfreich sein
kann, wo ein Zinkmangel infolge von Mangelerndhrung
vorliegt. Dabei ist es jedoch, wie bereits mehrfach betont,
wichtig dass die Praparate nicht zu hoch dosiert werden und
zu beachten, dass an erster Stelle die Versorgung Uber die
Erndhrung verbessert werden sollte.



Fazit der Zinksupplementation zur Infektabwehr:

In Anbetracht der lediglich geringen und nur eventuell
moglichen Effekte, sowie der potentiell unerwiinschten
Nebenwirkungen sollte die Nutzen-Risiko-Abwagung streng
beachtet werden.

Wie dargestellt, kdnnen schnell Nebenwirkungen auftreten,
wenn Mineralstoffe und Mikrondhrstoffe nicht im richtigen
Verhaltnis zueinanderstehen. Das komplexe Zusammenspiel
dieser Stoffe mit Enzymen, Hormonen und Botenstoffen des
Immunsystems ist entscheidend. Eine ausgewogene
Versorgung Uber die Lebensmittel bietet mehr Sicherheit und
fordert viele Funktionen, die mit Einzelsubstanzen allein nicht
erreicht werden kénnen.

Zink ist ein essentieller Nahrstoff fur viele physiologische
Funktionen im Korper, einschlieBlich der Immunabwehr,
Wundheilung, Zellteilung und hormonellen Regulation. Ein
Zinkmangel kann zu einer Vielzahl von Gesundheitsproblemen

flihren, daher ist es wichtig, ausreichend Zink durch die
Erndhrung aufzunehmen.

Im Kontext der Immunabwehr sollte eine Supplementation
liber Nahrungserganzungsmittel nur stattfinden, wenn die
normale Erndhrung schwierig ist, und dann sollte die Dosis
nicht zu hoch sein, sowie mdglichst nur kurzzeitig
stattfinden. Es kénnen in manchen Féllen kurzfristig (1-2
oder eventuell 2-4 Wochen) Dosen von 15-30 mg pro Tag
sinnvoll sein. Dies ist immer individuell von lhrem Arzt an-
gepasst sein.

Die Studien mit Zinksupplementen bedlrfen besserer
Qualitdt, um Aussagen Uber mogliche positive Effekte
hinsichtlich der Immunabwehr treffen zu kdnnen. Bislang sind
die Argumente fiir eine isolierte Supplementation nicht
iberzeugend. Uberzeugend ist hingegen die Botschaft, die
ausgewogene Zusammenstellung der Erndhrung zu
vermeiden, was auch Zink gut liefern kann.
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