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Vitamin D-Tabletten fur die Kleinen, Sonne und Fisch fur die
GrolRen

Die Ernahrungskommission der Deutschen Gesellschaft fiir Kinder- und Jugendmedizin
(DGK]) hat eine Stellungnahme veroffentlicht, in der sie sich kritisch mit der Vitamin D-
Gabe an Kinder ab 2 Jahren befasst.

600 bis 800 Internationale Einheiten Vitamin D am Tag - dies halten Experten fur die
wunschenswerte ZielgrofSe der Gesamtzufuhr, ob uber Eigensynthese oder Aufnahme per Tablette.
Viele Kinder in Deutschland erreichen diese Werte im Winter und Fruhling nicht.

Der Frage, ob daher eine flachendeckende Empfehlung zur Vitamin D-Supplementierung der uber 2-
jahrigen Kinder auszusprechen ist, um Kalziumresorption und Knochengesundheit zu unterstutzen,
ging jetzt die DGKJ-Ernahrungskommission gemeinsam mit Experten der Deutschen Gesellschaft fiir
Kinderendokrinologie und Diabetologie (DGKED) nach. Nach einer intensiven und kritischen
Literaturubersicht der vorliegenden randomisierten kontrollierten Studien zum Thema kamen sie zu
dem Ergebnis, dass eine niedrige Vitamin D-Konzentration fiir sich allein keine Indikation fur die
Supplementierung eines gesunden Kindes ist.

Niedriger Vitamin D-Spiegel per se nicht pathologisch

Der Zielbereich fur die 25-OH-Vitamin-D-Serum-Konzentration liegt bei 20-100 ng/ml Blut, ein
dezidierter Mangel liegt bei unter 12 ng/ml vor. Die Interpretation dieser Werte aber, so die
Experten, lasst die Schlussfolgerung einer durchgangigen Vitamin-D-Prophylaxe auch iiber das 2.
Lebensjahr hinaus nicht zu.

»Die nachgewiesenen positiven Effekte von Vitamin D fiir die Kindergesundheit, etwa auf das
Skelettsystem, auf Autoimmunerkrankungen oder Asthma und auf den Verlauf zahlreicher anderer
Krankheiten und Gesundheitsprobleme bleiben von dieser Diskussion unbertihrt”, betont Prof. Dr.
Berthold Koletzko, Sprecher der DGK]J-Ernahrungskommission.

»~Wenn man jedoch eine ganze Altersgruppe mit einer Supplementierung versorgen will, muss ein
konkreter Nutzen eben dieser Zusatzgabe nachgewiesen sein.” Ubrigens: Bedenken hinsichtlich
einer an den bekannten Werten von 600 - 800 IE orientierten Supplementierung bestiinden nach wie
vor nicht, so DGK]J-Experte Koletzko, denn Nebenwirkungen seien hier nicht zu erwarten.

Bewahrte Prophylaxe bei den Kleinen

Fur die ersten 12 bis 18 Lebensmonate bleibt alles beim Alten: Hier erneuert die
Ernahrungskommission ihre Empfehlung einer Vitamin D3-Supplementierung in Hohe von 400 - 500
IE / Tag, kombiniert mit der Fluoridprophylaxe. Fur Fruhgeborene oder fur chronisch kranke Kinder
gelten andere Empfehlungen, wortiber der Kinder- und Jugendarzt individuell berat. Unabhangig
von der Jahreszeit weisen zudem adipose Kinder, Kinder aus sozial benachteiligten Schichten, mit
Migrationshintergrund oder auch Sauglinge, die ausschlief8lich durch Muttermilch ernahrt werden
und keine Vitamin D-Prophylaxe erhalten, ein erhohtes Rachitis-Risiko auf.

Gesundheitstipps fiir die Groferen
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Fir alle Groferen in unseren geographischen Breiten gilt weiterhin die Empfehlung, zwischen April
und September mindestens zweimal pro Woche ,, Sonne zu tanken”: Zwischen 10 und 15 Uhr mit
moglichst freien Armen und Beinen 5 bis 30 Minuten (dann ohne Sonnenschutz, aber mit Vorsicht
vor Sonnenbrand) im Freien sein.

Ebenso regelmalSig sollte 1-2mal wochentlich Fisch mit hohem Vitamin D-Gehalt (z.B. wie Hering,
Makrele, Lachs) gegessen werden.

Eine ungezielte Bestimmung der Vitamin D-Serum-Konzentration bei gesunden Kindern wird nach
wie vor nicht empfohlen. Lediglich bei Kindern und Jugendlichen mit bestimmten chronischen
Erkrankungen und Risikofaktoren halten die Experten dies fur sinnvoll.

Den gesamten Text der Stellungnahme finden Sie hier auf der Webseite der DGK].
Hinweis fur die Redaktionen

Themen wie diese werden auch auf dem Kongress fur Kinder- und Jugendmedizin vorgestellt, der
vom 12. - 15. September 2018 in Leipzig stattfinden wird.

Informationen zum Programm finden Sie auf www.dgkj2018.de. Wir nehmen gern schon jetzt Thre
Akkreditierung entgegen!
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https://www.dgkj.de/unsere-arbeit/wissenschaft/stellungnahmen/?tx_frontendlist_pi1%5Buid%5D=1499&tx_frontendlist_pi1%5Bmode%5D=10&cHash=dce7204da00d1f6c3cb4c60c64e6173e
http://www.dgkj2018.de

