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Patienten mit Diabetes mellitus sind
tberzufillig hiufig von einem Vitamin-
D-Mangel betroffen, was sowohl fiir den
Typ-1- als auch den Typ-2-Diabetes gilt.
Die stark zunehmende Zahl der Publi-
kationen zum Thema Vitamin D und
Diabetes mellitus (aktuell iber PubMed
erfasste 3914 Titel) sowie von klinischen
Untersuchungen (aktuell von clinicaltri-
als.org registrierte 235 Studien) zeigen
ein fir Diabetologen z. T. uniibersichtli-
ches Themenfeld an.

Mit dem vorliegenden Schwerpunkt-
heft wollen wir in 5 Beitrigen aufzei-
gen, was zum gegenwdrtigen Zeitpunkt
als gesichert bzw. diskussionswiirdig gel-
ten kann. Hierzu haben wir sowohl ar-
rivierte Nachwuchswissenschaftler (Frau
Dr. Bruns, Frau Dr. Egger, Herrn Dr. Kah-
lesund Herrn Nejatian) als auch etablierte
Vitamin-D-Experten (Frau Prof. Siggel-
kow, Herrn PD Dr. Scharla und Herrn
Prof. Meier) gewinnen konnen, die in
sehr anschaulichen Artikeln eine aktu-
elle Ubersicht geben und am Ende eine
ausgewogene Bewertung vornehmen.

Kahles zeigt auf, wie bei Typ-1-Dia-
betes viele epidemiologische, genetische,
tierexperimentelle und immunologische
Studien die Erwartung auf mogliche im-
munmodulatorische Effekte in der Pri-
vention weckten, dhnlich wie siebeiande-
ren Autoimmunerkrankungen (multiple
Sklerose, Psoriasis) untersucht werden
und z. T. etabliert sind. Dies liegt darin
begriindet, dass die hauptverantwortli-
chen Zellen des Immunsystems den Vita-
min-D-Rezeptor exprimieren und durch
autokrine Regulation des aktivierenden
Enzymsystems selbst Akteure des Vit-
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Vitamin D

Verhinderung des Mangels und kritische
Auslotung des therapeutischen Potenzials

amin-D-Systems werden konnen. Diese
Zellen sind tiber Entziindungsmechanis-
men auch beim Typ-2-Diabetes beteiligt.
Bruns u. Nejatian diskutieren in ihrem
Beitrag die Prévalenz des Vitamin-D-
Mangels in dieser Risikopopulation auf
der Basis epidemiologischer Studien und
illustrieren das Potenzial fiir eine Gefaf3-
protektion und eine metabolische Ver-
besserung.

» Ein Vitamin-D-Mangel
bei Diabetespatienten muss
verhindert werden

Fiir beide Erkrankungen gilt es einen Vit-
amin-D-Mangel zu verhindern. Eine ho-
her dosierte Therapie kann nur in kon-
trollierten Studien fir definierte End-
punkte erfolgen. Hierzu werden in den
kommenden Jahren Ergebnisse erwartet.

Der Vitamin-D-Spiegel wird anhand
etablierter Nachweisverfahren bestimmt,
die inzwischen in die automatisierte
klinisch-chemische Diagnostik Eingang
fanden und sich an Standards orientieren
(Siggelkow). Hier sollte eine Routinebe-
stimmung des Vitamin D auf die Risi-
kogruppen fiir einen Mangel begrenzt
bleiben. Ob Folgeuntersuchungen unter
Substitution sinnvoll sind oder nicht,
ist ungeklart. Bei Verdacht auf Uber-
dosierung bzw. Maldigestion sollten sie
jedoch erfolgen.

Gerade  Typ-2-Diabetes-Patienten
sind durch Osteoporose oder andere
Storungen des Knochenstoffwechsels
gefdhrdet. Egger u. Meier zeigen klar
und ibersichtlich, wie die Knochen-

gesundheit dieser Gruppe angemessen
bewertet und behandelt wird.

Aktuelle Erkenntnissezu den Wirkun-
gen von Vitamin D fiir die klassischen
Zielgewebe Knochen und Muskel werden
von Scharla verdeutlicht. Auch Vitamin-
D-Analoga werden diskutiert, insbeson-
dere wie sie Stiirze reduzieren sowie Frak-
turheilung und Muskelfunktion verbes-
sern konnen. Diese Substanzen werden
auch in der Indikation sekundérer Hy-
perparathyreoidismus bei Niereninsuffi-
zienz eingesetzt. Fiir weitere Indikatio-
nen miissen die Ergebnisse kontrollierter
Studien abgewartet werden.

Das Schwerpunktheft bietet fiir alle
Interessierten aktuellste Information und
ausgewogene Bewertung. Die Leserinnen
und Leser sind aber aufgefordert, das Feld
aufmerksam zu verfolgen.
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Deutsche Hochdruckliga
schreibt Wissenschaftspreise
aus

Die Deutsche Hochdruckliga e. V. DHL®
-Deutsche Gesellschaft fiir Hypertonie
und Pravention - startet 2016 wieder eine
neue Ausschreibungsrunde ihrer Wissen-
schaftspreise fiir hervorragende wissen-
schaftliche Original- und Promotionsar-
beiten zum Thema Bluthochdruck. Damit
ehrtund fordert die Fachgesellschaft ih-
ren wissenschaftlichen Nachwuchs.

Auchin diesem Jahr vergibt die Deutsche
Hochdruckliga e. V. DHL® —Deutsche Ge-
sellschaft fiir Hypertonie und Pravention
Forderpreise flir Arbeiten und Dissertatio-
nen in deutscher oder englischer Sprache
auf dem Gebiet der Hochdruckforschung.

Mit dem ,Dieter-Klaus-Forderpreis” fiir die
Hochdruckforschung zeichnet die Deut-
sche Hypertonie Stiftung DHS® Arbeiten
auf dem Gebiet der experimentellen, der
klinischen oder der epidemiologischen
Hochdruckforschung aus. Bewerben kon-
nen sich Wissenschaftlerinnen und Wissen-
schaftler aus Europa mit bislang unverof-
fentlichten Arbeiten bis zum vollendeten
40. Lebensjahr.

Der ,Forschungspreis Dr. Adalbert Buding”
richtet sich an Arztinnen und Arzte aus dem
deutschsprachigen Raum, die neue Er-
kenntnisse in der Bluthochdruckforschung
gewonnen haben, die ebenfalls noch un-
verdffentlicht sind. Auch hier sollten die
Forschenden nicht dlter als 40 Jahre sein.

Der Forderpreis der deutschen Hoch-
druckliga e.V. zeichnet herausragende For-
schungsprojekte im Themenfeld Sport,
nicht medikamentGse Therapie und Hyper-
tonie. In Frage kommen zudem Initiativen
oder Projekte aus der Offentlichkeitsarbeit,
Selbsthilfegruppen oder innovative Thera-
piekonzepte. Voraussetzung dafiirist, dass
noch keine Auszeichnung vorliegt.

Mit den ,Best-of-...“-Preisen pramiert die
DHL die besten Vortrage sowie die bes-
ten Poster auf dem 40. Wissenschaftlichen
Kongress. Die Abstracts konnen bis zum
1.September 2016 eingereicht werden
und teilnehmen kann, wer das 35. Lebens-
jahrnoch nicht vollendet hat. Die Einrei-

cher der besten Poster und freien Vortrage
werden bis Anfang Oktober 2016 ermittelt
und zu einer ,Best-of-..."-Session einge-
laden. Die drei besten Poster und Vortra-
ge bekommen dann nach der Session den
,Best-of-...“-Preis verliehen.

Dariiber hinaus verleiht die DHL® einen
Young Investigator Award” fiir Abstract-
Einreicher im Vorfeld des Jahreskongresses
sowie Reisestipendien. Abstracts konnen
bis zum 1. September eingereicht werden.
Zum dritten Mal wird es auch einen Studen-
tischen Medienpreis geben, in diesem Jahr
zum Thema ,Bester (Trick-)Film — bewegen
fir einen guten Druck”.

Die Auswahlverfahren fiir die ausgeschrie-
benen Preise sind kompetitiv und die Be-
gutachtung erfolgt durch ein unabhan-
giges Expertengremium. Die Unterlagen
missen bis zum 1. beziehungsweise 16.
September 2016 in der Geschaftsstelle der
DHL®, Berliner StralRe 46, 69120 Heidel-
berg, vorliegen. Informationen dazu finden
Sie in der detaillierten Ausschreibung un-
ter http://www.hypertonie-kongress.de/
programm/wissenschaftspreise-2016/.
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