Extrem niedriger Vitamin-D-Spiegel und hohe COVID-19-Sterblichkeit in
Alten- und Pflegeheimen
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Die Sterblichkeit der Bewohner von Alten- und Pflegeheimen an COVID-19 ist sehr hoch. Das war auch
schon vor dem aktuellen Bericht in der BILD bekannt, der dies zu Recht als ,Zahlen der Schande”
bezeichnet (Hasse et al., 2021). Nach 1 Jahr Pandemie ist dies eigentlich nicht zu erklaren. Natrlich
sind ein Hauptgrund dafiir das hohe Alter und Vorerkrankungen. Ein Einfaches ist es hingegen, die
meist sehr niedrigen Vitamin-D-Spiegel anzuheben und dabei einfach nur den gelten
wissenschaftlichen Leitlinien zu folgen. Die Studienlage zeigt, dass ca. 90 % der Menschen in
Pflegeheimen nicht optimal mit Vitamin D versorgt sind. Besonders bei Personen mit einem Vitamin-
D-Mangel fiihrt eine Supplementation zu einer deutlichen Reduktion von Atemwegsinfekten.

Gabe von Vitamin D in Alten- und Pflegeheimen ist dringend erforderlich

Die Studienlage ist eindeutig, der Gedankengang fiir jeden nachvollziehbar. Die Pravalenz eines
Vitamin-D-Mangels bei dlteren Personen, besonders in Alten- und Pflegeheimen, ist sehr hoch (s.u.).
Der Nutzen von Vitamin D wird u. a. in einer Meta-Analyse von Doppelblindstudien mit tiber 11 000
Teilnehmern belegt: Dabei senkte die Gabe von Vitamin D bei Personen mit niedrigem Vitamin-D-
Ausgangsstatus das Risiko flir akute Atemwegserkrankungen um bis zu 70 % (Martineau et al., 2017).
Daher empfiehlt die WHO eine Vitamin-D-Supplementierung gegen Atemwegsinfekte. COVID-19 ist
eine akute Atemwegserkrankung, die bisherigen Studien zu Vitamin D und COVID-19 zeigen daher —
wenig Giberraschend — dhnliche Ergebnisse.

Die logische Konsequenz miisste heiRen, dass altere Personen ausreichend mit Vitamin D versorgt
werden. Dies wird auch von hoch angesehenen Medizingesellschaften gefordert: Die franzdsische
Académie nationale de Médecine (2020) empfiehlt bereits seit Mai 2020, den Vitamin-D-Status aller
Senioren Uber 60 zu testen und gegebenenfalls Vitamin D zu supplementieren. Die American
Geriatrics Society rat Personen ab 70 Jahren taglich 4000 L.E. Vitamin D aus allen Quellen
aufzunehmen, um die empfohlenen Blutwerte von = 75 nmol/l 25(0OH)D zu erzielen (AGS Workgroup
on Vitamin D Supplementation for Older Adults, 2014). Diese klaren evidenzbasierten Leitlinien
werden hierzulande seit Jahren ignoriert.

In Deutschland ist nicht weniger als ein Paradigmenwechsel erforderlich, so dass Vitamin D als
lebensnotwendiger Ndhrstoff verstanden wird, der den Bewohnern von Alten- und Pflegeheimen aus
medizinischer Sicht nicht vorenthalten werden darf. Die tagliche Einnahme von 4000 I.E. Vitamin D ist
nach Gutachten der Europaischen Behorde fiir Lebensmittelsicherheit (EFSA) zwar wohlgemerkt
sicher, eine Studie aus England beschreibt jedoch das Dilemma (Williams & Williams, 2020):

»Vitamin-D-Praparate wurden den Bewohnern nicht routinemaRig verabreicht (...). Die Leiter der
Pflegeheime fiihlten sich nicht in der Lage, Entscheidungen Gber Vitamin D zu treffen (...). Dies fihrt
dazu, dass Vitamin D von medizinischen Fachkraften verschrieben werden muss und nur wenige
Heimbewohner Vitamin-D-Prdparate erhalten. (...) Das Versagen des Systems, den Vitamin-D-Status
dlterer Menschen in Pflegeheimen sicherzustellen, kann Auswirkungen im Zusammenhang mit
COVID-19 haben.” Die hohe Pravalenz eines Vitamin-D-Mangels belegt, dass dieses Muster auch fir
die meisten Pflege- und Altenheime in Deutschland zutrifft. Vitamin D muss vom Arzt im Pflege- und
Altenheim verschrieben werden, doch dies geschieht in der Realitat sehr selten.

Es ist Aufgabe des Gesundheitssystems wie auch der Medien, Aufklarung zu betreiben und die starke
Diskrepanz zwischen Bedarf und tatsachlicher Versorgung an Vitamin D zu verringern — besonders in



Zeiten einer Pandemie. Alles andere grenzt an fahrldssige Tétung, wenn man die starken Effekte von
Vitamin D in Studien betrachtet.

Nur 4 % der Pflegeheim-Bewohner besitzen optimale Vitamin-D-Werte

In deutschen Pflege- und Altenheimen ist die Nachricht Giber den Bedarf an Vitamin D leider nicht
angekommen. Daher ist die obige Zahl (4 %) kein Irrtum, zumindest wenn man als Referenzwert die
Empfehlung der American Geriatrics Society von > 75 nmol/l 25(0OH)D zu Grunde legt. Das RKI
(Robert-Koch-Institut) empfiehlt lediglich Serumwerte von 50 nmol/l, auch dieser Wert wird im
Normalfall weit unterschritten (RKI, 2019).

Insgesamt gibt es wenig Studien, die sich Giberhaupt mit der Vitamin-D-Versorgung in deutschen
Alten- und Pflegeheime beschaftigen. Die, die es am meisten brauchten, werden am meisten
ignoriert.

In zwei Pflegeheimen in Niirnberg lag die mediane Serumkonzentration von Vitamin D (25(OH)D) bei
168 Bewohnern (mittleres Alter 85,5 Jahre) bei 20,8 nmol/I (Diekmann, 2010). Bei 68 % der
Bewohner wurden Blutwerte unter 25 nmol/I festgestellt, bei 91 % Werte unter 50 nmol/I, bei 96 %
unter 75 nmol/l. Nach der Untersuchung erhielten 33 Bewohner (iber ein Jahr lang eine Vitamin-D-
Supplementation, 88 Bewohner erhielten keine Supplementation. Die mediane Serumkonzentration
von Vitamin D lag daraufhin bei 79,6 nmol/I mit Supplementation bzw. bei 17,8 nmol/l ohne
Supplementation. Ein weiteres Jahr ohne Vitamin-D-Supplementation verschlimmerte den Mangel
also zusatzlich. Bei den Bewohnern, die keine Supplementation erhielten, verstarben innerhalb eines
Jahres 39 %, bei den Bewohnern mit Supplementation waren es nur 20 %.

Eine weitere Untersuchung an 199 multimorbiden, geriatrischen Patienten in Bonn (mittleres Alter
83) ergab bei Aufnahme in eine Klinik mediane Serumwerte von 27,4 nmol/| (Saeglitz et al., 2007).
Bei 45 % der Patienten lagen die Serumwerte unter 25 nmol/I, bei 79 % unter 50 nmol/l. Gerade
einmal 8 % hatten Vitamin D-Blutwerte tiber 75 nmol/I.

Der Grund fir die besonders hohe Pravalenz eines Vitamin-D-Mangels bei Personen in Pflege- und
Altenheimen liegt darin, dass zum einen im Alter die Fahigkeit der Vitamin-D-Syntheseleistung der
Haut deutlich abnimmt, zum anderen eine im Alter hdufigere Immobilitdt zu einer geringeren
Sonnenexposition fihrt.

Quasi-experimentelle Studie in Pflegeheim als weiterer Beleg fiir Wirkung von Vitamin D
bei COVID-19

Die entscheidende Rolle von Vitamin D zur Optimierung des Immunsystems und zur Milderung des
Zytokinsturms ist inzwischen sehr gut belegt und wurde bereits in friitheren Pressemitteilungen
ausfihrlich thematisiert (z.B. hier). Die Beweise sind mittlerweile so Giberzeugend, dass mehr als 200
Arzte, Wissenschaftler und fiihrende Institutionen einen offenen Brief unterzeichnet haben, in dem
sie einen verstarkten Einsatz von Vitamin D im Kampf gegen COVID-19 fordern (VitaminD4all, 2020).
In GroRbritannien hat man auf die — nicht ganz neuen — wissenschaftlichen Erkenntnisse trotz
BREXIT-Chaos reagiert und verteilt gratis Vitamin D an alle Risikogruppen; in Deutschland halt sich
immer noch eine oft wenig konstruktive Vitamin-D-Kritik, die einen groRBen Teil der Evidenz ignoriert
(Busby, 2020).

In einer neueren, quasi-experimentellen Studie wurden 66 Bewohner mit COVID-19 aus einem
franzosischen Pflegeheim eingeschlossen (Annweiler et al., 2020). Die Interventionsgruppe erhielt
wahrend der COVID-19-Erkrankung oder im vorangegangenen Monat eine Vitamin-D-Bolusgabe.
Potentielle Confounder wie der COVID-19-Schweregrad und die Verwendung von speziellen COVID-


https://www.presseportal.de/pm/113214/4727706

19 Medikamenten, waren bei der Interventions- und der Kontrollgruppe bei Studienbeginn
vergleichbar. Das Ergebnis war signifikant: 82,5 % der Teilnehmer in der Interventionsgruppe
Uberlebten COVID-19, verglichen mit nur 44,4 % in der Vergleichsgruppe nach einer mittleren
Nachbeobachtungszeit von 36 Tagen.

Die derzeit vorhandenen randomisierten Interventionsstudien zu Vitamin D und COVID-19 zeigen
zum einen eine verringerte Intensiveinweisungen und zum anderen einen schnelleren negativen
SARS-CoV-2-RNA-Test (Entrenas Castillo et al., 2020; Rastogi et al., 2020). Eine aktuelle Metaanalyse
Uber 27 Beobachtungsstudien stiitzt diese Ergebnisse. Bei Patienten mit schwerem Krankheitsverlauf
trat ein Vitamin-D-Mangel haufiger auf als bei leichtem Verlauf. Ein Vitamin-D-Mangel erhohte
zudem das Risiko fiir einen Krankenhausaufenthalt und das Sterblichkeitsrisiko im Zusammenhang
mit COVID-19 deutlich (Pereira et al., 2020).
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