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Zusammenfassung

Nahrungserganzungsmittel fur Kinder wurden unter Ver-
wendung von RP-HPLC und DAD-Detektor auf ihren Gehalt
an Vitamin B,, B,, B, Pantothensdure und Folsaure unter-
sucht. Die Analyse der Vitamine in den finf fliissigen Pro-
ben ergaben 13 Unterdosierungen, sechs Uberdosierun-
gen und nur in zwei Fallen wurden keine Abweichungen
gegeniber den deklarierten Werten festgestellt. Unter Be-
ricksichtigung der vom Bundesministerium fiir Gesundheit
und Frauen festgelegten Toleranzgrenzen der Gehalte von
-15 % bzw. +30 % entsprachen zwolf von 21 Messergeb-
nisse den etikettierten Werten. Eine exakte Ubereinstim-
mung fand sich nur bei zwei Vitamingehalten. Bei den finf
festen Proben wurden 14 Unterdosierungen, sieben Uberdo-
sierungen und nur eine vollstandige Ubereinstimmung mit
den angegeben Vitamingehalten festgestellt. 16 Vitamin-Ge-
halte der insgesamt 22 Analysen entsprachen unter Berlick-
sichtigung der empfohlenen Toleranzgrenzen den deklarier-
ten Werten. Nur bei einer der 22 Analysen wurde hinsicht-
lich eines Vitamins der deklarierte Gehalt nachgewiesen. Die
Auswertung eines Erndahrungsplans diente dazu, die Frage
nach der Sinnhaftigkeit einer Vitamin-Supplementierung bei
Kindern kritisch zu betrachten.
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Summary

In the present work, a RP-HPLC procedure with a DAD-detec-
tion system has been established to determine Vitamin B,,
B,, B,, pantothenic acid and folic acid in five solid as well as
in five liquid multivitamin-supplements for children. The la-
belled amounts of vitamins, related to best before date and
product labelling was verified due to its consistency to law.
The analysis of five liquid samples showed 13 times under
dosage (though analysis were done before the date of expiry),
six over dosage and only in two cases the value fitted to the
label. Twelve of 21 analysis fitted within a tolerance rate of
-15 % /+30 %, recommended by the Austrian Federal Min-
istry of Health and Women to the label. In most cases the
vitamin content was under dosed. A totally agreement with
the label was only seen in two cases.

The vitamin content of five solid samples were under dosed
in 14 cases, seven times over dosed and in one case it fit-
ted to the label. 16 of 22 analysis were within the tolerance.
Only in one case the analysis totally agreed with the label.
Furthermore, a diet plan was established and analysed in
order to estimate the necessity of vitamin supplementation
for children.
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Einleitung

Vitamine sind essentielle Nahrstoffe, die im mensch-
lichen Organismus eine wichtige Rolle spielen. Sie
werden vom Korper nicht selbst gebildet, weshalb
eine ausreichende Versorgung mit der Nahrung un-
umganglich ist. Grundsatzlich erfolgt dies durch eine
gesunde, ausgewogene Ernahrung. Unterernahrung,
Fehlernahrung, Resorptionsstorungen oder Erkran-
kungen sind aber Faktoren, die zu Hypovitaminosen
und in Extremfallen auch zu Avitaminosen fihren
konnen. Um diesen Erscheinungen entgegenzuwir-
ken, greifen Konsumenten immer haufiger zu Nah-
rungserganzungsmitteln.
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Diese Verhaltensweise nimmt auch im Kindernah-
rungsbereich deutlich zu, ohne dass die Frage eindeu-
tig geklart ist, ob eine Verabreichung von Nahrungs-
erganzungsmitteln (NEM) an Kinder tatsachlich notig
ist, oder ob eine ausgewogene Ernahrung den tagli-
chen Vitaminbedarf auch von Kindern decken kann.
Die Gefahr einer Hypervitaminose wird dabei vielfach
Ubersehen.

Im Rahmen dieser Arbeit werden Multivitaminprapa-
rate fur Kinder in Form von Tabletten, Brausetabletten
und Sirup hinsichtlich ihrer Gehalte an Vitamin B,, B,
B,, Pantothensé&ure und Folsdure untersucht.
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Experimenteller Teil

Material

Bei den in dieser Arbeit untersuchten Proben han-
delt es sich um im Handel erhaltliche Nahrungser-
ganzungsmittel, jeweils finf in flissiger und finf in
fester Darreichungsform, die aus Drogeriemarkten,
Supermarkten und Apotheken vor dem 31.7.2005 be-
zogen wurden (siehe Tab. 2). Besonderes Augenmerk
wurde darauf gelegt, dass samtliche Proben mit dem
ausdrlcklichen Vermerk ,fir Kinder” bzw. ,,fuir Kinder
geeignet” gekennzeichnet waren.

Probenvorbereitung

Aufarbeitung fester Proben

Die Probe wurde in einem Morser homogenisiert. 5 g
wurden in 100 ml Na,HPO, Puffer (50 mM) im Ultra-
schallbad gelost. Die Losung wurde filtriert (0,2 pm
Porendurchmesser, Cellulose-Acetat-Filter) und in ein
Braunglasflaschchen abgefillt. Aufgrund der erhdh-
ten Lichtempfindlichkeit von Riboflavin wird speziell
in diesem Fall die Probenvorbereitung unter lichtge-
schiitzten Bedingungen durchgefiihrt [1].

Aufarbeitung fliissiger Proben

2 ml Probe wurden mit Na,HPO, Puffer (50 mM) auf
10 ml aufgefillt und im Ultraschallbad fir ca. 2 min
behandelt. Die weitere Aufarbeitung erfolgt wie be-
reits beschrieben. Mit Hilfe der etablierten Methode
[1] ist es moglich die Vitamine B,, B,, B, sowie Panto-
thensaure simultan aus einem Probenansatz zu ver-
messen. Lediglich zur Erfassung der Folsaure-Gehal-
te musste ein getrennter Probenansatz durchgefiihrt
werden. Zur Bestimmung der Vitamine B,, B,, B, und
Pantothenséure wurde der pH-Wert der Na,HPO, Puf-
ferlosung mit o-Phosphorsaure auf pH 2,5 eingestellt.
Zur Stabilisierung der Folsdaure wurde zusatzlich
L-Ascorbinsaure als Antioxidationsmittel eingesetzt
[2].

HPLC Methode

Gerat: HPLC (Agilent 1100 Series), Saule: Zorbax Eclip-
se XDB- C, Umkehrphasensaule (4,6 x 150 mm), Gra-
dient : 0-70 % mobiler Phase B innerhalb von 18 min,
mobile Phase A: 50 mM Na,HPO, (pH 2,5): Methanol
(90:10); mobile Phase B: 50 mM Na,HPO,, (pH 2,5):
Methanol (10:90), Flussrate: 1 ml/min, Injektionsvo-
lumen: 10 ul. Die Detektion (DAD) bei den Wellen-
langen 245nm (VitaminB,),374nm (VitaminB,), 290 nm
(Vitamin B, und Folsdure) und 205 nm (Pantothen-
saure) [1].

Chemikalien

Di-Natrium Hydrogenphosphat (Na,HPO,), mind. 99 %
Fa. Merck, Methanol Rotisolv®, HPLC Gradient Grade,
Fa. Roth, Methanol, p.a., Fa. Merck, o-Phosphorsaure
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Rotipuran®, =85 % p.a. ACS, I1SO, Fa. Roth, D-Panto-
thensaure Calcium Salz, puriss. = 99,0 % (T), Fa. Fluka
Biochemika, Pyridoxin, Fa. Sigma, Vitamin B, Hydro-
chlorid, =99 % (AT) (dried material), Fa. Fluka Bioche-
mika, Folsdure, =97 % (HPLC), Fa. Fluka Biochemika,
Vitamin B, = 98,0% (HPLC), Fa. Fluka Biochemika, L-
Ascorbinsaure >99 %, Fa. Sigma Aldrich.

Ergebnisse und Diskussion

Die in dieser Arbeit gewahlte Analysenmethode [1]
erwies sich als optimal einsetzbar zur simultanen Er-
fassung der Vitamine B,, B, B, Pantothenséure und
Folsaure sowohl aus festen als auch aus fliissigen
Proben ohne zusatzliche Derivatisierungsschritte. Zu-
satzliche Vorbereitungsschritte wie zum Beispiel Fest-
phasenextraktion und Zentrifugation waren nicht er-
forderlich. Eine Membranfiltration erwies sich als aus-
reichend. Die HPLC-Methode mit Gradientenelution
zeichnete sich durch kurze Analysenzeiten von 18 min
aus.

Wiederfindung und Linearitat

Aus den Wiederfindungsraten der einzelnen Analyte
in den jeweiligen Matrices kann man die Ausbeuten
der Probenvorbereitung erkennen. Samtliche Werte
lagen im tolerierbaren Bereich, wobei aber vor allem
bei Vitamin B, erhebliche Matrixeffekte erkennbar
waren. Sehr hohe Gehalte an L-Ascorbinsaure (die-
ses Vitamin kam in samtlichen untersuchten Proben
in relativ hohen Konzentrationen vor) wirkten sich
storend auf die Analysenergebnisse aus, da deren
Retentionszeit sehr nahe an der des Thiamins liegt.
Die Wiederfindungsraten wurden fir Vitamin B, B,
und Pantothensaure aus festen Proben sowie fiir Vi-
tamin B,, B, und Folsédure aus flissigen Proben mit
Hilfe der Matrixvalidierungen ermittelt und sind in
Tabelle 1zusammengefasst.

Wlede(l;;:)n dung feste Matrix fliissige Matrix

feste | fliissige

Matrix Matrix BG NG BG NG
Vitamin B, 77 0,180 0,050 0,076% | 0,0208°
Vitamin B, 84 0,028° | 0,008? 0,051 0,0141
Vitamin B, 103 81 0,074 0,020 0,096 | 0,02679
Pantothen-|  4g 0,045 | 0,012 | 0,051° |0,01414°
séure
Folséure 93 0,072% | 0,020 | 0,132 0,0365

Tab. 1: Wiederfindungsraten, Bestimmungsgrenzen
und Nachweisgrenzen

BG....Bestimmungsgrenze [mg/100ml]
NG....Nachweisgrenze [mg/100ml]
2 ermittelt aus den Daten der Standardvalidierung
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Die Linearitat des Arbeitsbereichs erstreckte sich durch-
schnittlich lber zwei Zehnerpotenzen (Vitamin B.: 0,05
-8 mg/100ml, Vitamin B,: 0,05-2,5 mg/100ml, Pantothen-
saure: 0,2-10 mg/100ml, Folsaure: 0,05-5 mg/100ml)
mit Ausnahme des Pyridoxins, hier zeigten die Mess-
Signale innerhalb eines Konzentrationsbereichs von
0,05-20 mg/100ml einen linearen Zusammenhang. Die
erzielten Bestimmungs- und Nachweisgrenzen sind
ebenfalls in Tabelle 1 angefiihrt.

Beurteilung der Vitamin-Analysen

Die ermittelten Gehalte der festen und der fliissigen
Proben sind in den Tabellen 3a und 3b zusammenge-
fasst und den deklarierten Werten gegenlibergestellt.
Die auf den Etiketten deklarierten Werte miissen bis

Probe 4), in einem akzeptablen Bereich. Betrachte-
te man die Abweichungen der deklarierten Vitamin
B,-Gehalte der Proben, so erkannte man in zwei
Fallen deutliche Unterdosierungen. Vor allem das
Produkt , Sanostol Multivitamin + Calcium” (Probe
5), in dem nur cirka ein Drittel des etikettierten Ri-
boflavins enthalten war, sowie ,Vitalia Kindermulti-
vitamin” (Probe 1) mit einer Abweichung von -46 %
waren nicht akzeptabel. Eine Unterdosierung lag
auch im Falle des Produktes ,Egmovit Multivitamin
+ Calcium” (Probe 4) hinsichtlich des Pyridoxin-,
Pantothensaure- und Folsdure-Gehaltes vor. Die
Folsdure-Gehalte aller Proben lagen innerhalb der
festgelegten Toleranzgrenze [3].

zum Ende des Mindesthaltbarkeitsdatums (MHD) ga- Probe Nr B, g le1 Abwﬁj/clhung
. " . . . emessen eklariert
rantiert werden. Tabelle 2 enthalt die Mindesthaltbar- ; 9 7 80 o 1:
keitsdaten und Kaufdaten der Proben. Toleranzgrenzen, ) 25'74 24'44 5
innerhalb welcher die tatsachlichen Gehalte eines NEM 3 26.99 vt 44 0
- Praparates von den deklarierten Werten im Laufe der 1 741 9 18
Vitaminanalytik abweichen durfen, richten sich nach 5 29.26 27,92 5
den Empfehlungen des Bundesministeriums fir Ge- B, B, Abweichung
sundheit und Frauen (BMGF) und wurden am 9.7.2005 gemessen deklariert [%]
festgelegt. Dieser Richtlinie zur Folge sollte der Gehalt 1 14,52 26,67 -46
zum Ablauf des — vom Erzeuger bestimmten Mindest- 2 24,68 26,67 -7
. . 24,22 26,67 -
haltbarkeitsdatums — ohne Berticksichtigung der Ana- j . ;as i’s ;’
lysentoleranzen mindestens 85 % und nicht mehr als 5 1629 30,42 s
130 % des deklarierten Gehaltes betragen [3]. - - -
B, B, Abweichung
gemessen deklariert [%]
, 1 35,31 31,11 13
Probe Nr. Proben MHD erworben
form am: 2 29,36 31,11 -6
Vitalia Kindermultivitamin | 1 fest 12/2006 | 25.07.2005 8 30,01 1.1 4
4 4,12 6 31
Mag. Doskar 2 fest 04/2006 | 25.07.2005 5 16,58 19,17 -14
Multivitamine -
o PS PS Abweichung
:\j?ﬁtri]v?taKrl‘rrw]ﬂer 3 fest 11/2006 25.07.2005 gemessen deklariert [%]
- VT 4 21,34 45 53
gmovi ultivitamin +
Calcium 4 fest 01/2008 | 25.07.2005 5 141,11 137,5 3
. - FS FS Abweichung
Sanostol Multivitamin + | g | oo | 1012006 | 25.07.2005 gemessen deklariert (%]
Calcium
Egmovit Multivitaminsirup | 6 | flissig | 02/2006 | 25.07.2005 1 4,67 4,44 5
Salus Kindervital Sirup 7 | flussig | 10/2006 | 25.07.2005 2 4,13 4,44 7
DGP Multivitaminsirup 8 | flussig | 12/2006 | 25.07.2005 3 4,39 4,44 bl
4 2,26 3 24
Sanostol . ’
Multivitaminsirup 9 | fliissig | 02/2007 | 19.07.2005 5 774 8,33 5
Trink Trank Kindertrank 10 flissig 10/2006 25.07.2005

Tab. 2: Mindesthaltbarkeitsdaten und Kaufdaten der
Proben

MHD....Mindesthaltbarkeitsdatum

Ergebnisse der festen Proben

Den vom Bundesministerium fiir Gesundheit und
Frauen empfohlenen Toleranzgrenzen [3] von -15 %
bzw. +30 % entsprechend lagen die ermittelten Thiamin-
Konzentrationen der fliissigen Proben (Tab. 3a), bis auf
eine Ausnahme (,Egmovit Multivitamin + Calcium”,
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Tab. 3a: Gegenliberstellung der gemessenen Kon-
zentrationen in [mg/100g] mit den deklarier-
ten Vitamin-Gehalten der festen Proben in
[mg/100g]

PS....Pantothenséaure
FS....Folsaure

Ergebnisse der fliissigen Proben

Auch die ausgewahlten fliissigen Proben (Tab. 3b)
wiesen zum Teil sehr hohe Abweichungen der tatsach-
lichen Gehalte von den deklarierten Gehalten auf. In
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drei der finf vermessenen Proben zeigten sich deut-
liche Unterdosierungen an Thiamin. ,,Egmovit Multi-
vitaminsirup” (Probe 6) und ,,DGP Multivitaminsirup”
(Probe 8) enthielten nur knapp zwei Drittel der angegebe-
nen Vitamin B,-Gehalte. Das fllissige Produkt, welches
am besten abschnitt(, Trink Trank Kindertrank”, Probe 10),
stimmte in vier von fiinf Konzentrationsangaben mit de-
nen des Herstellers tiberein. Die gemessenen Riboflavin-
Gehalte der flissigen Proben entsprachen mit einer ein-
zigen Ausnahme (,,Salus Kindervital Sirup”, Probe 7) den
deklarierten Werten. Unterdosierungen waren ebenfalls
hinsichtlich der Pyridoxin-Konzentrationen zu beobach-
ten. Aufgrund der festgelegten Toleranzgrenzen [3] von
-15 % bzw. +30 % waren drei der flinf Proben bezliglich
deutlicher Unterdosierungen zu beanstanden gewesen.
Der Folsaure-Gehalt einer flissigen Probe (,, Trink Trank
Kindertrank”, Probe 10) lag mit einer Abweichung von
-22 % aul3erhalb der vorgegebenen Toleranzgrenze.

Probe Nr. geme1ssen dekEﬂriert Abweoi((’:]hung
6 10,52 16 -34
7 5,39 4,2 28
8 8,32 12 -31
9 11,90 16 -26
10 3,45 3,53 -2
B, B, Abweichung
gemessen deklariert [%]
6 17,53 16 10
7 3,92 6,6 -41
8 13,76 12 15
9 15,95 16 0
10 4,18 4 4
s B, Abweichung
gemessen deklariert [%]
6 16,25 20 -19
7 5,43 6 -10
8 5,88 8 -27
9 15,80 20 -21
10 4,65 4,67 0
PS PS Abweichung
gemessen deklariert [%]
6 59,36 64 -7
8 40,27 50 -19
9 85,79 80 7
10 16,93 16,67 2
FS FS Abweichung
gemessen deklariert [%]
8 1,31 15 -12%
10 0,39 0,5 -22%

Tab. 3b: Gegenliberstellung der gemessenen Kon-
zentrationen in [mg/100ml] mit den dekla-
rierten Vitamin-Gehalten der fliissigen Pro-
ben in [mg/100 ml]

PS....Pantothensaure
FS....Folsaure
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Wie aus Tabelle 3b zu erkennen ist, sind die aufgezeig-
ten Unterdosierungen, hoheren oder geringeren Aus-
mal3es, nicht akzeptabel. Nur bei zwei festen Proben
stimmten samtliche deklarierte Gehalte mit den an-
gegebenen Konzentrationen Uberein. Berlicksichtigt
man die in Tabelle 2 angefihrten MHD der Proben,
so ist zu erkennen, dass der Erwerb bzw. die Analy-
se der Proben in einem Zeitraum stattgefunden hat,
der weit vor den jeweiligen MHD lag. Konsequenz
daraus ware, dass Uberdosierungen, mit dem Ziel,
die deklarierten Gehalte am MHD zu erreichen, durch-
aus gerechtfertigt sind. Dies trifft im Rahmen dieser
Arbeit jedoch nur auf rund ein Drittel der Gehalts-
bestimmungen zu. In keinem der zehn untersuchten
Produkte war unter Einbeziehung der empfohlenen
+30 % Toleranz eine definitive Uberdosierung und eine
damit verbundene Tauschung des Konsumenten zu
beanstanden. Beriicksichtigt man die Tatsache, dass
die vom deutschen Bundesinstitut fir Risikobewer-
tung (BfR) [4] vorgeschlagene Dreifachregelung auch
nicht Gberschritten wurde, und dass sich die Gehalte
auf das MHD der Probe beziehen, sind diese Uberdo-
sierungen gesundheitlich durchaus akzeptabel.

Beurteilung hinsichtlich der Nahrungser-
ganzungsmittel-Verordnung (NEMVO)

Die Beurteilung der verwendeten Produkte erfolgte
nach den Kriterien der NEMVO. Bezliglich der Kenn-
zeichnung ist in 86 der NEMVO festgelegt, dass NEM,
welche der aktuellen Verordnung nicht, jedoch den
bisher geltenden Bestimmungen entsprachen, bis
31. Juli 2005 in Verkehr gebracht werden durften [5].
Nur finf der zehn beurteilten Proben trugen die kor-
rekte Bezeichnung ,Nahrungserganzungsmittel”. Le-
diglich aus der Werbung war ableitbar, welchen Zweck
das Praparat erflillen sollte. Auf fliinf der zehn Produkte
waren keine krankheitsbezogenen Aussagen zu finden.
Vier Produkte propagierten eine vorbeugende Wirkung
des Praparates auf Stress-Situationen sowie eine posi-
tive Beeinflussung der Konzentrations- und Leistungs-
fahigkeit. Auf zwei Produkten gab es den Hinweis , Mi-
nimierung einer Ansteckungsgefahr durch Steigerung
der Abwehrkrafte bzw. die Vorbeugung aller Krankheits-
erscheinungen”. Bei diesen Produkten handelte es sich
um ,Das gesunde Plus Multivitaminsirup” (Probe 8)
und um ,Sanostol Multivitaminsirup” (Probe 9). Alle
ausgewahlten Produkte trugen eindeutige Katego-
rienamen der Nahrstoffe, die flir das Praparat kenn-
zeichnend sind. Die empfohlene Verzehrsmenge des
Erzeugnisses war auf jeder Verpackung angebracht;
jedoch fehlten bei sieben der zehn Produkte jegliche
Hinweise darauf, die empfohlene Tagesdosis nicht zu
Uberschreiten. Die Angabe der Vitaminmengen, be-
zogen auf die empfohlene Tagesdosis, war mit zwei
Ausnahmen auf jeder Verpackung zu finden. Proble-
matisch war, dass sich die Prozentsatze nicht an den
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empfohlenen Tagesdosen fir Kinder orientierten,
sondern an denen eines Erwachsenen. Auf sechs der
zehn Produkte fanden sich fiir den Verbraucher kei-
nerlei Hinweise darauf, dass die Praparate kein Ersatz
fir eine ausgewogene Erndhrung darstellen; dass
die Produkte aul3erhalb der Reichweite von Kindern
gelagert werden missen, war nur auf der Halfte der
Proben vermerkt. Fazit dieser Beurteilung: Nur vier
von zehn NEM fir Kinder erflillten die Vorgaben des
Gesetzgebers zu 100 %. Sechs Produkte waren hin-
sichtlich mindestens eines Kriteriums zu beanstan-
den gewesen. Nahrungserganzungsmittel, die nicht
dieser Verordnung [5], jedoch den bisher gelten-
den Bestimmungen entsprachen, durften aber bis
31. Juli 2005 in Verkehr gebracht werden.

Vitamin-Supplementierung bei Kindern

Um die Notwendigkeit einer Vitamin-Supplementie-
rung bei Kindern klaren zu kdnnen, wurde mit Unter-
stlitzung eines Nahrwertprogrammes fiir Kinder jeder
Altersgruppe ein Speiseplan fir einen Tag, der sich
nach den Angaben der optimierten Mischkost orien-
tiert, zusammengestellt, und hinsichtlich der Gehalte
an Vitamin B,, B,, B,, Pantothensaure und Folsaure

Alter [Jahre] 1 2-3

D DACH TD DACH
Vitamin B, 0,8 0,6 1,1 0,6
Vitamin B, 1,2 0,7 1,3 0,7
Vitamin B, 1,2 0,7 1,4 0,7
:;’S:Zthe”' 4,1 4 49 4
Folséure 0,245 0,2 0,308 0,2
Alter [Jahre] 4-6 7-9

D DACH TD DACH
Vitamin B, 1,2 0,8 11 1
Vitamin B, 1,5 0,9 1,7 11
Vitamin B 1,2 0,9 1,8 1,1
:;S:Zthe”' 5,2 4 5,4 5
Folséure 0,365 0,3 0,328 0,3
Alter [Jahre] 10-12¢ 13-14¢

D DACH TD DACH
Vitamin B, 1,6 1,2 1,9 1,4
Vitamin B, 2 1,4 2,3 1,6
Vitamin B, 2,4 1,4 2,1 1,6
::S:Zthe”' 6,8 5 8,2 6
Folséure 0,4 0,4 0,549 0,4

4 Werte gelten nur fiir Buben
Tab. 4: Gegenliberstellung der DACH-Referenzwerte

[6] jeweiliger Altersgruppen mit erzielten Ta-
gesdosen (fiir mannliche Kinder)

TD: erzielte Tagesdosis aus naturlichen Quellen
[mg/Tagl
DACH-Referenz: empfohlene Tagesdosis [mg/Tag] [6]
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ausgewertet. Eine Gegenuberstellung der berechne-
ten Gehalte einzelner Vitamine aus den natirlichen
Quellen und den altersbezogenen DACH-Referenz-
werten fur die Nahrstoffzufuhr ist in Tabelle 4 darge-
stellt.

Risikoabschitzung

Im Folgenden wird fir das Produkt, in welchem mit ei-
ner Abweichung vom deklarierten Wert von +28 % der
héchste Gehalt an Vitamin B, nachgewiesen wurde,
eine Risikoabschatzung durchgefiihrt, die sich an den
DACH-Referenzwerten fir die Nahrstoffzufuhr orien-
tiert. Das Produkt ,Salus Kindervital Sirup” (Probe 7)
kann laut Gebrauchsanweisung einem vierjahrigen
Kind verabreicht werden. Fur ein Kind dieses Alters
gilt nach OGE, DGE, SGE und SVE eine empfohlene
tagliche Aufnahme von 0,8 mg Vitamin B, [6]. Befolgt
ein Konsument die Gebrauchsanweisung, verabreicht
er seinem Kind jedoch eine Menge von rund 1,08 mg
Vitamin B,. Berlicksichtigt man zusétzlich die Aufnah-
me von Vitamin B, Gber natdirliche Quellen, wie sie an-
hand des Ernahrungsplans ermittelt wurde (Tabelle 4),
addieren sich zu den 1,08 mg weitere 1,2 mg Vitamin
B,. Das bedeutet, dass der Konsument seinem Kind
unwissentlich 2,28 mg Vitamin B, verabreicht, was
einer Uberdosierung von rund 285 % entspricht. Die
vom deutschen Bundesinstitut fiir Risikoabschatzung
(BfR) determinierte Dreifachregelung mit einer emp-
fohlenen Hochstmenge von 4 mg Thiamin pro Tages-
verzehrsdosis NEM wurde dabei nicht Uberschritten
[4]. Grundsatzlich wurde Vitamin B, vom BfR als ge-
ring toxisch eingestuft. Uberschreitungen der emp-
fohlenen Tagesdosis um das Hundertfache zeigten bei
Erwachsenen keine Nebenwirkungen. Systematische
Dosis-Wirkungs-Studien in diesem Konzentrations-
bereich — vor allem auf Kinder bezogen - liegen aber
nicht vor. Abgesehen davon sollte man den Gesichts-
punkt der Konsumententauschung nicht aul3er Acht
lassen. Ein Rechenbeispiel wie dieses konnte fiir jedes
untersuchte Produkt und jedes vermessene Vitamin
wiederholt werden. Ungewollte, unnétige Uberdosie-
rungen konnen beim Verzehr der untersuchten Produkte
haufig auftreten. Wie man in Tabelle 5 erkennen kann,
wird in rund 44 % der Falle die empfohlene Tageszufuhr
des jeweiligen Vitamins schon alleine durch die Tages-
dosis des Produktes Uiberschritten; die vorgeschlagenen
Hochstmengen des BfR werden aber auch hier nicht er-
reicht. Unter Beachtung der Uber natirliche Lebensmit-
tel zugefihrten Mengen erhéhen sich die Werte aber-
mals.

In Tabelle 5 richten sich die DACH-Referenzwerte nach
den Bediirfnissen eines sechsjahrigen mannlichen Kin-
des. Die Tagesdosen der Praparate ergeben sich aus den
Hinweisen zur Zubereitung auf der Verpackung ebenfalls,
sofern dies aus der Gebrauchsanweisung eindeutig ab-
zuleiten ist, auf das Alter von sechs Jahren abgestimmt.
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Vitamin B, B, B, PS FS
E:;’;fs‘;'l‘l'fi';‘i 0,80 0,90 0,90 4,00 0,30
Jeweilige
Tagesdosis
des Produktes
1 1,10 1,20 1,40 - 0,20
2 1,10 1,20 1,40 - 0,20
3 1,10 1,20 1,40 - 0,20
4 0,90 1,00 0,60 4,50 0,30
5 0,67 0,73 0,46 3,3 0,20
6 0,80 0,80 1,00 3,20
7 0,84 1,32 1,2 - -
8 0,6 0,6 0,4 2,50 0,07
9 0,53 0,60 0,70 2,50 0,08
10 1,6 1,6 2,0 8,0

Tab. 5: Vergleich der empfohlenen Tageszufuhr [6]
mit den Tagesdosen der Produkte (fiir ein
sechsjahriges Kind) in mg/Tag.

Ein weiterer interessanter Punkt, der auffallt, wenn man
die Werte in Tabelle 5 betrachtet, ist die Tatsache, dass
jene Vitamine, welche laut Osterreichischem Ernih-
rungsbericht 2003 in der Altersgruppe der Kinder als
,hicht kritisch” eingestuft wurden (Vitamin B,, B, By,
zum groBten Teil Gberdosiert sind (Vitamin B, und Vi-
tamin B, in 60 %, Vitamin B, in 50 % der untersuchten
Proben). Folsaure hingegen, deren Versorgungszustand
laut Erndhrungsbericht 2003 und zahlreicher Studien als
durchaus kritisch beurteilt wird, erreicht in keinem der
Produkte die empfohlenen Richtwerte oder ist gar nichtin
den Produkten enthalten [4]. Wie aus den Daten in Tabel-
le 4 hervorgeht, wird eine ausreichende Versorgung des
Kindes durch die untersuchten Vitamine fiir gewohnlich
durch Anwendung des Konzepts der optimierten Misch-
kost erzielt. Des Weiteren kann ein falsches Erndhrungs-
verhalten und/oder eine ungesunde Lebensweise durch
die Einnahme von Nahrungserganzungsmittel, vor allem
unter Selbstmedikation, nicht kompensiert werden. Die
Frage nach der Notwendigkeit einer Nahrungserganzung
bei Kindern lasst sich also eindeutig mit Nein beantwor-
ten. Trotz all der Griinde, die gegen die Verwendung von
Multivitaminpraparaten sprechen, besagt eine Studie
aus dem Jahre 2000, dass rund ein Drittel der erwachse-
nen Bevolkerung gelegentlich oder regelmafig Vitamin-
oder Mineralstoffpraparate zu sich nimmt und dafiir im
Jahr 1997 umgerechnet rund € 1 Mrd. ausgegeben hat
[7, 8]. Dies konnte an der weit verbreiteten, unbegriin-
deten Meinung, Vitamin- und Mineralstoffgehalte in
Getreide, Gemiise und Obst waren heutzutage geringer
als einst, liegen. Nachdem unter den Konsumenten die
Vorliebe flir solche Produkte aber seit 1992 deutlich ange-
stiegen ist, dirften die Verkaufszahlen wohl auch weiter-
hin dementsprechend ansteigen [9]. Zusammenfassend
zeigt diese Arbeit, dass die Verabreichung von Nahrungs-
erganzungsmitteln an Kinder nicht erforderlich ist, so-
fern die Voraussetzung erfillt ist, dass das Kind gesund
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ist und auf seine individuellen Bedlrfnisse abgestimm-
te Lebensmittel angeboten bekommt; es darf aber nicht
ignoriert werden, dass fur bestimmte Bevolkerungsgrup-
pen tatsachlich Mangel an bestimmten Nahrstoffen zu
verzeichnen sind und in diesen Fallen Supplementation
durchaus sinnvoll ist.
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