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Praxisworkshop Vitamin-B-Mangel
Revitalisierung bei Erschöpfung und AntriebslosigkeitFolge 3
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n  Alter und aktuelle Symptomatik
43-jährige Patientin, seit drei Wochen rasch fortschreiten-
de Stomatitis des Vestibulum oris, Rückgang des Zahn-
fleischs an den unteren Eckzähnen um 5 mm, Zahnhälse 
schmerzen nur wenig, das anämische Zahnfleisch ist 
schmerzfrei, außerdem Erschöpfung und Antriebsarmut.

n  Vorbehandlung und Begleitmedikation
Intensive Mundhygiene mit Mundspülungen, Verordnung 
von Amoxicillin und Metronidazol durch den Zahnarzt. 
Sistieren der Symptome nach 14 Tagen, Einnahme eines 
Protonenpumpenhemmers.

n  Untersuchungsbefunde und Diagnose
Unauffälliges Blutbild, CRP negativ, HIV- und Hepatitis-B-
Infektion werden ausgeschlossen, Gastroskopie und Kolo-
skopie ohne pathologischen Befund. Diagnose:  
Subklinischer Vitamin-B-Mangel.

n  Therapie
Aufbaukur mit Folsäure, Vitamin B12 und Vitamin B6

(Medivitan®), vier Wochen lang mit je zwei Injektionen 
wöchentlich. Anstieg des Folsäure-Spiegels auf 5,9 μg/l, 
rasche Besserung der Zahnfleischdurchblutung und Rege-
neration der Gingiva, Rückgang der Erschöpfung.

Herr Dr. Höller, bei welchen Patienten 
muss man in der Praxis an einen la-
tenten Vitamin-B-Mangel denken?
Dr. Höller: Der Verdacht auf einen Vitam- 
in-B-Mangel liegt nahe, wenn Patienten 
angeben, müde und antriebslos zu sein, 
ohne dass ein Grund hierfür erkennbar ist. 
Auch wenn Patienten über Erschöpfung 
und einen Leistungsknick klagen oder 
darüber, sich regelrecht ausgebrannt zu 
fühlen, oder wenn sie depressive Verstim-
mungen angeben, kann ein Vitamin- B-
Defizit die Ursache sein. Hinweisend auf 
einen Vitamin-B-Mangel kann ferner eine 
Stomatitis sowie eine Reizdarmproble-
matik sein, wobei Protonenpumpen-
hemmer sogar eine Vitamin B12-Mal- 
absorption begünstigen. Es lohnt sich 
zudem generell, in der Praxis Patienten 
dahin gehend anzusprechen, wenn sie 
sich anders geben als früher, wenn sie also 
einen eher schwunglosen, müden und er-
schöpften Eindruck machen, ohne dies 
jedoch konkret zu verbalisieren.

Welche Diagnostik empfehlen Sie in sol-
chen Fällen?  
Dr. Höller: Vor allem bei Frauen ist es 
wichtig, das Eisen im Vollblut zu bestim-
men sowie allgemein die Selen- und Zink-
spiegel, da diese Spurenelemente für die 
Regeneration des Vitaminhaushaltes be-
deutsam sind. Außerdem sollte ein Diabe-

tes ausgeschlossen und der Hormonstatus 
bestimmt werden sowie der Hämoglobin-
wert und das Homocystein als potenzieller 
Marker für einen intrazellulären Vitamin-
B-Mangel. Neben den Laborbefunden 
ist eine sorgfältige Anamnese wichtig. 
Dabei sollte man den Patienten nach sei-
ner Stressbelastung fragen, nach seinem 
Kaffee- und Alkoholkonsum und nach 
seinen Ernährungsgewohnheiten. Denn 
wir wissen, dass zu viel Kaffee und zu 
viel Alkohol ebenso wie eine ungesunde 
Ernährung und Stress einem Vitamin-B-
Mangel Vorschub leisten.

Wie geht man dann therapeutisch vor?
Dr. Höller: Ratsam ist ein Ausgleich des 
Vitamin-Defizits, was sich über eine re-
vitalisierende Aufbaukur mit einem Prä-
parat, das Folsäure, Vitamin B12 und B6 
enthält, erreichen lässt. Üblicherweise er-
folgt die Aufbaukur mit zwei intramusku-
lären Injektionen wöchentlich über vier 
Wochen. Das ist durch die verfügbaren 

Fertigspritzen einfach zu realisieren, al-
lerdings werden die Kosten der Behand-
lung von den Krankenkassen nicht über-
nommen. Der Patient muss die Kosten 
als Selbstzahler tragen, wobei es ratsam 
ist, eine Vorauszahlung zu vereinbaren. 
So lässt sich die Compliance fördern 
und damit in aller Regel ein Therapie-
erfolg tatsächlich dann auch realisieren. 
Die Aufbaukur kann dabei ein idealer 
Einstieg dafür sein, mit dem Patienten 
zu beraten, welche gesundheitlichen Pa-
rameter weiter zu berücksichtigen sind 
und inwiefern sich durch eine vernünf-
tige Lebensführung die gesundheitliche 
Situation generell stabilisieren lässt. 

Unklare Stomatitis gepaart mit Erschöpfung?
Vitamin-B-Mangel war des Rätsels Lösung – Therapie: Aufbaukur und ganzheitliche Beratung des Patienten

Patienten-Steckbrief

Vitalisieren – so geht’s:
Kohortenstudien belegen, dass die 
Injektion von Vitamin B12, Vitamin 
B6 und Folsäure eine nachweisbare 
Steigerung der Vitalität bewirkt, 
wobei die überwiegende Mehrzahl 
der Patienten erklärt, sich wieder 
schwungvoller zu fühlen. Parallel 
zum Rückgang der Erschöpfung 
sinkt der Homocysteinwert unter 
der Vitaminsubstitution. Er steigt 
in aller Regel nach rund 200 Tagen 
wieder an, wenn die Ernährung nicht 
optimiert ist. Dem kann durch eine 
Auffrischungskur nach vier bis sechs 
Monaten begegnet werden. 
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