
Vitamin D ist in aller Munde – oder aber eben doch nicht.Seit Jahren beklagen Mediziner vieler Fachrichtungen,dass die Vitamin-D-Versorgung in Deutschland und derSchweiz zu wünschen übrig lässt. Das betrifft nicht nur dieVitamin-D-Zufuhr im Hinblick auf die Knochendichte undsomit auf die Osteoporose, sondern auch auf das Immun-system. Tatsächlich sei seit einigen Jahren bekannt, dassniedrige Vitamin-D-Spiegel mit einem erhöhten Risiko füreine allergische Sensibilisierung einhergingen, berichteteProfessor Dr. med. Gesine Hansen aus Hannover (D) aufdem 7. Allergologie-Update-Seminar in Berlin (1). 
Viel Vitamin D – wenig GiemenDiesen Umstand untersuchten Allergologen näher –unter anderem, indem sie die 25(OH)-Vitamin-D-Spiegelim Nabelschnurblut bei 275 Neugeborenen von Mütternmit Asthma bestimmten. Dabei fanden die Forscher her-aus, dass bei niedrigem Vitamin-D-Spiegel das Risiko fürbelastende Atemwegsprobleme um das 2,7-Fache erhöhtwar (2). Logische Konsequenz war, zu untersuchen, ob die Vit-amin-D3-Gabe während der Schwangerschaft einen Ein-fluss auf die Atemwegsfunktion hat. Genauer gefragt: Re-duziert die Gabe von Vitamin D3 in der Schwangerschaftpersistierendes Giemen bei den Kindern? In einer Studieerhielten 623 Schwangere ab der 24. Schwangerschafts-woche bis 1 Woche nach Geburt täglich 2400 IE Vit-amin D3 oder 400 IE Vitamin D3 – Letzteres ist die üblicheDosis im Zuge der Schwangerschaftsvorsorge, sie fun-gierte in der Studie als Kontrolle. Das Follow-up von 581Kindern erfolgte mindestens bis zum 3. Lebensjahr. Er-gebnis: Persistierendes Giemen wurde bei 16 Prozent inder Vitamin-D3-Supplementationsgruppe und bei 20 Pro-zent in der Kontrollgruppe verzeichnet (3).Offenbar fängt die Allergieprävention schon in utero an.Diesen Nutzen einer hohen Vitamin-D-Zufuhr bestätigteauch eine weitere, ähnlich gestaltete Studie, die Hansenvorstellte. Studienteilnehmerinnen waren 881 Schwan-gere mit einem hohen Asthmarisiko für ihre Kinder. DieSchwangeren erhielten täglich entweder 4000 IE Vit-amin D oder ein Plazebo, alle erhielten zusätzlich einMultivitaminpräparat mit weiteren 400 IE Vitamin D. Inder Vitamin-D-Hochdosis-Gruppe hatten nach 3 Jahren24 Prozent der Kinder Asthma oder Giemen, in der Kon-trollgruppe waren es allerdings 30 Prozent (4).

Sensibilisierung verhindernNun ist es erfreulich, dass Vitamin D offenbar das Risikofür Giemen reduziert, doch wie sieht es mit der Sensibi-lisierung gegen Aeroallergene aus? Schliesslich kann Gie-men auch andere Ursachen als ein allergisches Asthmahaben. Deshalb untersuchten Allergologen Vitamin D hin-sichtlich seiner Fähigkeit, allergische Sensibilisierungenzu vermindern. Dazu wurden 260 Mutter-Kind-Paare un-tersucht. Die Mütter erhielten ab der 27. Schwanger-schaftswoche täglich entweder Plazebo, 1000 IE oder2000 IE Vitamin D. Die Kinder bekamen nach der Geburt6 Monate lang Plazebo, 400 IE oder 800 IE. Als Parameterfür den Grad der Sensibilisierung gegen Aeroallergendiente die Messung des spezifischen IgE auf Hausstaub-milben bei den Kindern im Alter von 18 Monaten. Zu die-sem Zeitpunkt konnten die Wissenschaftler feststellen,dass die Kinder mit der höchsten Vitamin-D-Zufuhr dieniedrigsten IgE-Spiegel hatten (5). Hansen: «Die Gabevon Vitamin D während Schwangerschaft und früherKindheit reduziert offenbar die Sensibilisierung gegenAeroallergene.» Dass Vitamin D einen Einfluss auf die Allergieentwick-lung hat, belegt auch eine weitere Untersuchung, dieHansen zitierte. Darin wurden die Vitamin-D-Spiegel unddie Häufigkeit von Allergien bei Kindern bis zu 10 Jahrenverglichen. Ergebnis: je höher die Vitamin-D-Spiegel,desto niedriger die Allergieinzidenz (6).Damit sei die Vitamin-D-Supplementierung bei Schwan-geren und Kindern der Hoffnungsträger in der Allergie-prävention, meint Hansen. In der derzeit gültigen AWMF-Leitlinie Allergieprävention von 2014 wird die Vit-amin-D-Zufuhr wegen der mangelnden Datenlage nochnicht allgemein empfohlen. Doch, so Hansen, ebendieseDatenlage habe sich nun gewaltig verbessert. Daher ge-hört ihrer Ansicht nach Vitamin D zur Allergiepräventiondazu und sollte in die nächste Auflage der Leitlinie auf-genommen werden. 
Angelika Ramm-Fischer

Wie man Kinder vor Allergien bewahren kann, wird schon länger erforscht. Insbeson-
dere hat man die Zufuhr von Vitaminen und Spurenelementen bei Schwangeren und
Babys untersucht. Und offenbar bietet ein hoher Vitamin-D-Spiegel einen gewissen
Schutz vor Atemwegsproblemen und vor der Entwicklung von Allergien.

Allergieprävention – ein bisschen was geht
Vitamin-D-Zufuhr kann dazu beitragen, das Risiko für die Allergieentwicklung
zu senken
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Quelle: Vortrag von Dr. Gesine Hansen «Atopieprävention im Säuglings-
und Kindesalter» beim 7. Allergologie-Update-Seminar, 10.–11. Februar
2017 in Berlin.
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