


Eisenversorgung
Der Eisenstoffwechsel des Körpers ist ein feines Regelwerk. Die 
Eisentherapie mit Arzneimitteln (wie Eisen(II)-gluconat) setzt ein, 
wenn mit der Nahrung nicht genügend Eisen aufgenommen oder ver-
fügbar wird, um den Eisenbedarf sicherzustellen und zur Vorbeugung 
von Eisenmangel. 

Aktivierung der  
Eisenverwertung
Die Eisenzufuhr nach Bedarf zu erhöhen, funktioniert jedoch nicht im-
mer. Mit der zunehmenden Eisenaufnahme oder eben auch erhöhten 
Entzündungsfaktoren steigt zudem die Produktion von Hepcidin im 
Körper. Eine Erhöhung der Eisendosis verschlechtert unter bestimm-
ten Bedingungen somit auch die prozentuale Ausbeute. So bringt die 
Eisen-Supplementation allein manchmal nicht den gewünschten Erfolg. 

Wenn die erhöhte Einnahme von Eisen nicht weiterhilft, kann es sinn-
voll sein den Stoffwechsel in den Fokus zu nehmen und ihn dahinge-
hend zu beein�ussen, das Eisen aus der Nahrung besser zu verwerten. 

Das Protein Lactoferrin 
• Für die bessere Ausnutzung von körperverfügbarem Eisen
• �Unterstützt den Transport von Eisen aus der Darmwand ins Blut

Durch die positive Wirkung auf den Eisenstoffwechsel 
kann Lactoferrin es schaffen die Blutwerte und den 
Hb-Wert zu stabilisieren. 

Für die therapeutische Anwendung wird Lactofer-
rin unter Erhaltung der physiologischen Aktivität 
schonend aus entrahmter Kuhmilch gewonnen. 
Übrigens ist Lactoferrin auch ein Bestandteil 
der Muttermilch. Dort fördert es vor allem 
die Eisenabsorption und hemmt in�amma
torische Prozesse. Geschmacklich ist das Protein 
unauffällig und kann als Kapsel eingenommen werden. Nach Abspra-
che mit dem Arzt kann es zur diätetischen Behandlung von Eisenman-
gelanämie längerfristig angewendet werden. Wichtig ist dabei, dass 
eine normale Eisenzufuhr mit Lebensmitteln oder eine arzneiliche Ei-
senzufuhr weiterhin gegeben sind. Gerade auch zur Therapie des ent-
zündungsbedingten Eisenmangels bis zur Anämie kann der Einsatz von 
Lactoferrin sinnvoll sein.

Das Eisenmangel-Syndrom
In Europa sind rund 5 – 10 % der Gesamtbevölkerung von Eisenmangel 
betroffen, zunehmend auch ältere Menschen sowie Personen mit Ent-
zündungserkrankungen. Bei Frauen im gebärfähigen Alter beträgt der 
Anteil sogar 20 - 30 %. Als Hauptrisikogruppe gelten Schwangere und 
Stillende.

Eisenmangel entsteht durch ein Missverhältnis zwischen Eisenaufnah-
me und Eisenbedarf. Bei unausgewogener Ernährung wird dem Körper 
nicht genug Eisen zugeführt, bei starker Menstruation, Schwangerschaft 
oder Stillzeit, bei Kindern im Wachstum oder bei Leistungssportlern so-
wie bei Blutverlusten durch Operationen, ist der Eisenbedarf erhöht.

Typische Symptome des Eisenmangels
• �Erschöpfungszustände
• �Chronische Müdigkeit und Abgeschlagenheit
• �Kopfschmerzen
• �Schlafprobleme
• �Schwindel
• �Konzentrationsstörungen

Diagnose
Diagnostische Verfahren zur Bestimmung des Hämoglobin-, Eisen-, 
Ferritinwerts helfen dem Arzt den Eisenmangel festzustellen. 

Referenzwerte Frauen Männer

Hämoglobin (g/dl) 11,7 – 15,7 13,3 – 17,7

Eisen (µmol/l) 11 – 29 14 – 32

Ferritin (µg/l) 23 – 110 (20–50 Jahre)35–217 (20–50 Jahre)

Erhöhter Eisen-Bedarf
Frauen
Frauen verlieren durch ihre Menstruationsblutung etwa 15�mg Eisen 
in 28 Tagen. Blutverlust bedeutet Eisenverlust, der über eisenreiche 
Nahrung oder z. B. Floradix® mit Eisen ausgeglichen werden kann. 

Kinderwunsch
Bei Kinderwunsch sollte neben dem Rundum-Check auch der Eisen-
status durch einen Arzt bestimmt werden. Wenn nötig können dann 
noch rechtzeitig die Eisenreserven aufgefüllt werden. 

Schwangerschaft

In der Schwangerschaft steigt der Bedarf an Eisen um 100 %. Das 
Spurenelement, den Sauerstofftransport zwischen Mutter und Fötus 
und die Gehirnentwicklung des Ungeborenen. Zudem wird beim Kind 
gleichzeitig ein Eisendepot für die ersten Lebenswochen angelegt.   

Geburt und Stillen
Oft werden durch die Schwangerschaft und die Geburt des Kindes die 
gesamten Eisenreserven der Mutter aufgebraucht. Zusätzlich muss 
der Eisenbedarf des Säuglings durch das Stillen gedeckt werden. 

Kinder*
Kinder und Jugendliche benötigen grundsätzlich in den Wachstums
phasen mehr Eisen für die Zell- und Blutbildung. Konzentrationsstö-
rungen und häu�ge Infekte sind oft Hinweise auf einen erhöhten 

Eisenbedarf. Beson-
ders bei Mädchen 
kann sich der Bedarf 
an Eisen nach Ein-
setzen der Regel
blutung erhöhen. 
Eine �gurbewusste 
Ernährung verstärkt 
dies zusätzlich. 

Auch in Zeiten hoher 
geistiger Herausforderung unterstützt Eisen die normale, vitale 
kognitive Entwicklung. 
*Bitte beachten Sie die Altersangaben auf den jeweiligen Packungen. 

Senioren
Bei Menschen in der zweiten Lebenshälfte kann die normale Eisen-
aufnahme durch den Darm gemindert sein. Geringerer Appetit ver-
mindert die Eisenzufuhr ebenso. Müdigkeit und Schwäche können 
Symptome für einen erhöhten Eisenbedarf sein. 

Sportler
Wer beim Sport oft an 
sein persönliches Limit 
geht, kommt auch an 
das Limit seiner Eisen-
reserven. In der Sport-
medizin ist Eisenman-
gel der am häu�gsten 
diagnostizierte Nähr-
stoffmangel. Mögliche 
Ursachen: Verlust, be-
sonders durch Mikro
blutungen und einseitiger Ernährung. Besonders häu�g betroffen 
sind Sportlerinnen durch den zusätzlichen Eisenverlust während der 
Menstruation. 

Vegetarier und Veganer
Eisen aus p�anzlichen eisenreichen Lebensmitteln kann vom Kör-
per oft nur unzureichend verwertet werden. Es gibt zwar diverse 
p�anzliche Nahrungsmittel, die Eisen enthalten, wie zum Beispiel 
Hülsenfrüchte, grüne Gemüsesorten, Vollkornprodukte und Nüsse. 
Allerdings wird das darin enthaltene Spurenelement (dreiwertiges 
Eisen) viel schlechter vom Körper verwertet, da es in dreiwertiger 

Art Zubereitung Eisengehalt 
(mg /100 g)

Bio- 
verfügbarkeit

Rindfleisch roh, frisch 2,0 – 4,3 hoch

Schweinefleisch roh, frisch 2,5 – 5,0 hoch

Geflügel  1,5– 2,5 hoch

Fisch 0,5 – 1,0 hoch

Leber  6,0 – 14,0 mittel

Ei 2,0 – 3,0 niedrig

Kuh-Milch frisch, Vollmilch 0,1 – 0,4 mittel

Hülsenfrüchte variabel 1,9 – 14,0 niedrig

Getreidemehl Vollkorn 4,0 niedrig

weißes Mehl 1,5

getrocknete Früchte variabel 2,0 – 0,6 niedrig

grünes Blattgemüse roh 0,4 – 18,0 niedrig

Kartoffel & Wurzelpflanzen roh 0,3 – 2,0 niedrig

Früchte Konserven od. frisch 0,2 – 4,0 niedrig

Form nicht direkt aufgenommen werden kann, sondern über en-
zymatische Reduktion/Umwege zum zweiwertigen Eisen umge-
wandelt werden muss. 

In der Regel gewinnt unser Körper aus tierischen Produkten bis zu 
20 % Eisen, aus p�anzlichen Lebensmitteln werden dagegen nur 
3 % bis 8 % resorbiert.

Bei einem diagnostizierten Eisenmangel wird der betreuende Arzt 
die Einnahme eines gut verträglichen Arzneimittels empfehlen. 

Eisengehalt + relative Bioverfügbarkeit aus Nahrungsmitteln


