
Dieser Artikel darf kostenlos nachgedruckt werden, vorausgesetzt, dass 1) ein eindeutiger Hinweis auf den Orthomolecular Medicine 
News Service erfolgt und 2) sowohl der Link zum kostenlosen OMNS-Abonnement http://orthomolecular.org/subscribe.html als 
auch der Link zum OMNS-Archiv http://orthomolecular.org/resources/omns/index.shtml angegeben werden. 

 

ZUR SOFORTIGEN FREIGABE 

Orthomolekularer Medizinischer Informationsdienst, 22. März 2025 

 

Masern: Eine ernährungsbedingte Mangelkrankheit – 

Integrative Orthomolekulare Medizin zur Vorbeugung und 

Behandlung von Masern 

 

Von Richard Z. Cheng, M.D., Ph.D. 

 

Schwerpunkte: 

• Unterernährte Kinder haben ein 5- bis 10-mal höheres Risiko, an Masern zu sterben. 

• Die Vitamine A, C, D, Zink und Antioxidantien spielen eine entscheidende Rolle bei der 

Vorbeugung und Heilung von Masern. 

• Vor der Einführung von Impfstoffen hatten bereits verbesserte Ernährung und sanitäre 

Einrichtungen die Zahl der Maserntoten drastisch gesenkt. 

• Die integrative orthomolekulare Medizin (I-OM) bietet einen leistungsstarken, 

evidenzbasierten Ansatz zur Stärkung des Immunsystems. 

Zusammenfassung 

Im Jahr 2025 erleben die Vereinigten Staaten ein Wiederaufleben der Masern, mit über 250 

gemeldeten Fällen in mehreren Bundesstaaten und zwei bestätigten Todesfällen, darunter ein 

ungeimpftes Kind in Texas. 

Inmitten dieses Ausbruchs sind Diskussionen über den Einfluss des Ernährungszustands auf den 

Schweregrad von Masern aufgekommen, wobei Experten darauf hinweisen, dass unterernährte 

Kinder deutlich anfälliger für schwere Komplikationen sind. Gesundheitsminister Robert F. 

Kennedy Jr. hat kürzlich die Rolle der Vitamin-A-Supplementierung bei der Linderung schwerer 

Krankheiten und der Verringerung der Sterblichkeit im Zusammenhang mit Masern hervorgehoben. 

Diese Perspektive unterstreicht die wachsende Erkenntnis, dass Ernährungsinterventionen ein 

wesentlicher Bestandteil der Masernprävention sein sollten. 

Masern sind nicht nur eine Infektionskrankheit; ihr Schweregrad und ihre Anfälligkeit werden 

maßgeblich vom Ernährungszustand beeinflusst. Ein Mangel an Vitamin A, C, D, B-Komplex 

und Zink wurde mit einer erhöhten Anfälligkeit und schlechteren Behandlungsergebnissen in 

Verbindung gebracht. Impfungen spielen zwar eine Rolle, doch historische Daten zeigen, dass 

eine verbesserte Ernährung, sanitäre Einrichtungen und Maßnahmen im Bereich der 

öffentlichen Gesundheit die Masernsterblichkeit erheblich senkten, bevor Impfstoffe 

eingeführt wurden. 

Die integrative orthomolekulare Medizin (I-OM) bietet einen ganzheitlichen, wissenschaftlich 

fundierten Ansatz zur Vorbeugung und Behandlung von Masern. Eine hochdosierte Nährstoff-

therapie stärkt die Immunabwehr, während die ToolKit-Theorie eine vielschichtige Strategie zur 

Krankheitsprävention befürwortet. In diesem Artikel wird untersucht, wie eine optimale Ernährung 

die erste Verteidigungslinie gegen Masern sein kann. 
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Einleitung 

Masern sind im Jahr 2025 wieder aufgetaucht, mit über 250 gemeldeten Fällen in den USA und 

zwei bestätigten Todesfällen. Während Impfungen die Diskussion dominieren, werden Mangel-

erscheinungen weiterhin als kritischer Faktor für den Schweregrad von Masern übersehen. Gesund-

heitsminister Robert F. Kennedy Jr. hat die Rolle von Vitamin A bei der Senkung der Masern-

sterblichkeit hervorgehoben. Vitamin A ist jedoch nur einer von vielen essenziellen Nährstoffen für 

die Vorbeugung und Genesung von Masern. Dieser Artikel stellt den Ansatz der Integrativen 

Orthomolekularen Medizin (I-OM) vor, wobei evidenzbasierte Nährstoffstrategien zur Stärkung der 

Immunabwehr und zur Verringerung der Schwere von Masernverläufen hervorgehoben werden. 

1. Mangelernährung: Ein Hauptrisikofaktor für schwere Masernverläufe 

Mangelernährte Personen sind unverhältnismäßig stark von Masern betroffen, wobei ein Mangel an 

wichtigen Mikronährstoffen sowohl zur Anfälligkeit als auch zur Schwere der Erkrankung beiträgt. 

Wichtige Erkenntnisse: 

• Unterdrückung des Immunsystems: Mangelernährung schwächt die Immunabwehr und 

erhöht die Anfälligkeit für Masern [1-5]. 

• Vitamin-A-Mangel: Steht im Zusammenhang mit masernbedingter Blindheit, Lungen-

entzündung und höherer Sterblichkeit [4,6]. 

• Schwächere Impfreaktion: Selbst geimpfte Kinder zeigen bei schlechter Ernährung eine 

schwächere Immunität [2]. 

• Eine große Übersicht von 67 Studien bestätigt, dass Kinder mit Mangelernährung und 

Vitamin-A-Mangel viel häufiger an schweren Masernkomplikationen leiden [7]. 

• Unterernährte Kinder haben eine höhere Sterblichkeitsrate: 44,8 % der Todesfälle bei 

Kindern durch Masern stehen in direktem Zusammenhang mit Unterernährung [3]. Daten 

zeigen, dass Kinder, die an schwerer Unterernährung leiden, ein 5- bis 10-mal höheres 

Risiko haben, an Masern zu sterben, als gut ernährte Kinder [5]. 

 

„Unterernährte Kinder sterben 5- bis 10-mal häufiger an Masern“  

 

Diese Ergebnisse unterstreichen die Notwendigkeit globaler Richtlinien zur Bekämpfung von 

Mangelernährung, um die Sterblichkeitsrate bei Masern zu senken. 

 

2. Die Rolle von Vitaminen, Antioxidantien und Mikronährstoffen bei der 
Vorbeugung und Behandlung von Masern 

2.1. Modulation und Stärkung des Immunsystems 

• Vitamin C: Stärkt das Immunsystem, reduziert die Virusvermehrung und den oxidativen 

Stress [8]. 

• Vitamin D: Reguliert die Immunreaktion, verstärkt antimikrobielle Peptide (Cathelicidine 

und Defensine) und reduziert Entzündungen [9]. 

• Zink: hemmt die Virusvermehrung und stärkt die Immunfunktion [8]. 

• Selen: reduziert oxidativen Stress, stärkt die antivirale Immunität und verhindert 

Virusmutationen [8]. 

• Quercetin: wirkt als Zinkionophor (Zinktransporter) und erleichtert die antivirale Wirkung 

von Zink in den Zellen [10,11]. 
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• NAC (N-Acetylcystein): Unterstützt die Glutathionproduktion, verbessert die 

Immunantwort und reduziert virusbedingte Entzündungen [12]. 

2.2. Eindämmung von oxidativem Stress und übermäßiger Entzündung bei Masern 

Schwere Masernfälle werden oft durch unkontrollierte Entzündungen [13,14] und oxidativen Stress 

[15-17] verursacht, die Komplikationen verschlimmern und das Sterberisiko erhöhen können. 

Obwohl der Begriff „Zytokinsturm“ bei Masern nicht häufig verwendet wird, spielt eine über-

mäßige Immunaktivierung – gekennzeichnet durch erhöhte Zytokine, wie TNF-α (Tumornekrose-

faktor- α), IL-1β (Interleukin) und IL-6, eine entscheidende Rolle beim Fortschreiten der Krankheit. 

Gleichzeitig stört Masern das empfindliche Gleichgewicht von Antioxidantien und Prooxidantien 

im Körper, was zu erhöhtem oxidativem Stress und geschwächten Abwehrkräften führt. 

Diese gefährliche Kombination ist nicht nur bei Masern zu beobachten. Ähnliche Entzündungs-

kaskaden treten bei Virusinfektionen wie COVID-19 auf und verursachen Gewebeschäden, Atem-

not, Organversagen und eine höhere Sterblichkeit. Leider übersieht die Schulmedizin weitgehend 

eine der wirksamsten Möglichkeiten, diesem Prozess entgegenzuwirken: Antioxidantien. Durch 

die Reduzierung von oxidativem Stress und die Beruhigung übermäßiger Entzündungen bieten 

Antioxidantien eine wirksame, aber noch nicht ausreichend genutzte Strategie zur Verbesserung der 

Ergebnisse und zum Schutz lebenswichtiger Organe [18-20]. 

Während der COVID-19-Pandemie habe ich diesen Ansatz erfolgreich in kritischen Fällen ange-

wendet, indem ich eine gezielte Behandlung mit Antioxidantien einsetzte, um das Immunsystem 

wieder ins Gleichgewicht zu bringen und die Genesung zu unterstützen [21,22]. 

• Vitamin C und E: Bekämpfen oxidativen Stress und reduzieren Zytokinstürme [8]. 

• Glutathion: Ein Meister-Antioxidans, das Immunzellen schützt und die Viruslast reduziert 

[23,24]. 

• Alpha-Liponsäure (ALA, Alpha-Lipoic Acid): Regeneriert Antioxidantien (Vitamin C und 

E) und beugt oxidativen Schäden vor [25,26]. 

2.3. Stärkung der Schleimhautbarriere und Lungenschutz 

• Vitamin A: Unerlässlich für die Aufrechterhaltung der Schleimhautintegrität, die 

Verhinderung des Eindringens von Viren und die Unterstützung der Gesundheit der 

Atemwege [8]. 

• Omega-3-Fettsäuren (DHA und EPA): Reduzieren Entzündungen in der Lunge und 

unterstützen die Genesung von Infektionen [27,28]. 

2.4. Hemmung der Virusvermehrung und -ausbreitung 

• Magnesium: Unterstützt die Immunfunktion, reduziert Entzündungen und beugt 

Komplikationen wie Herz-Kreislauf-Schäden vor [29,30] 

• Zink: Hemmt direkt virale Polymeraseenzyme und reduziert so die Virusvermehrung [8]. 

• Vitamin C und NAC: Reduzieren die Viruslast durch Begrenzung des virusinduzierten 

oxidativen Stresses [8]. 

• Quercetin und Resveratrol: Blockieren das Eindringen von Viren in Zellen und hemmen 

die Virusreplikation [31,32]. 

• Selen: Verhindert Virusmutationen und verstärkt die antivirale Enzymaktivität [8]. 

2.5. Unterstützung der Energieproduktion und Zellreparatur 

• B-Vitamine (B1, B2, B3, B6, B12): Unerlässlich für die Funktion der Mitochondrien, die 

Energieproduktion der Immunzellen und die Verringerung von Müdigkeit bei Infektionen 

[8]. 

• Coenzym Q10 (CoQ10): Unterstützt die mitochondriale Funktion und schützt vor 

virusbedingtem Energieverlust [33]. 
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2.6. Schlussfolgerung 

Die Integration dieser Vitamine, Antioxidantien und Mikronährstoffe in eine tägliche Routine kann 

die Immunabwehr deutlich stärken, die Schwere von Viruserkrankungen verringern und eine 

schnellere Genesung fördern, während Komplikationen vorgebeugt wird. 

 

3. Klinische Anwendung: Die ToolKit-Theorie bei der Masernbehandlung 

Die ToolKit-Theorie [34] stellt den fehlerhaften „Einheitsansatz“ für das Krankheitsmanagement 

in Frage und befürwortet eine personalisierte, ernährungsbasierte Strategie. Sie betont drei 

Grundprinzipien: (1) Sicherheit geht vor – Nährstoffe wie die Vitamine A, C und D sowie Zink 

sind äußerst sicher und wirksam; (2) Nachgewiesene Wirksamkeit – jahrzehntelange klinische 

Daten stützen die orthomolekulare Medizin bei der Prävention von Infektionskrankheiten; und (3) 

Erschwinglichkeit und Zugänglichkeit – Nahrungsergänzungsmittel sind kostengünstig und weit 

verbreitet. 

Dieser integrative Ansatz optimiert die Gesundheit durch gezielte Nährstofftherapien und ist somit 

ein wirksames Instrument zur Prävention und Behandlung von Masern [35,36]. 

Empfohlene Nährstoffdosen zur Vorbeugung und Behandlung von Masern: 

• Vitamin A: 50.000–100.000 IE (akut), 10.000–25.000 IE (Vorbeugung) – unterstützt die 

Integrität der Schleimhäute und die Immunfunktion. 

• Vitamin C: 5.000–20.000 mg/Tag – reduziert oxidativen Stress und die Viruslast. Die Dosis 

reduzieren, wenn sie abführend wirkt. 

• Vitamin D: 5.000–10.000 IE/Tag – moduliert das Immunsystem, reduziert Entzündungen. 

• Zink: 30–75 mg/Tag – hemmt die Virusvermehrung. 

• Selen: 200–400 µg/Tag – beugt Virusmutationen vor, stärkt das Immunsystem. 

• Quercetin: 500–1.500 mg/Tag – wirkt als Zinkionophor, verstärkt die antivirale Wirkung. 

• NAC (N-Acetylcystein): 600–2.000 mg/Tag – steigert Glutathion, reduziert Entzündungen 

in der Lunge. 

• Vitamin E: 200–800 IE/Tag – bekämpft oxidativen Stress, schützt Immunzellen. 

• Glutathion: 500–1.000 mg/Tag – Hauptantioxidans, das die Immunabwehr unterstützt. 

• Alpha-Liponsäure (ALA): 300–600 mg/Tag – regeneriert Antioxidantien, beugt oxidativen 

Schäden vor. 

• Omega-3-Fettsäuren (EPA/DHA): 2.000–4.000 mg/Tag – reduziert Lungenentzündungen, 

unterstützt die Immunfunktion. 

• Magnesium: 500–1.500 mg/Tag (als Glycinat, Malat oder Threonat) – unterstützt die 

Immunfunktion, reduziert Entzündungen. Die Dosis reduzieren, wenn sie abführend wirkt. 

• Resveratrol: 200–500 mg/Tag – hemmt die Virusvermehrung, wirkt antioxidativ. 

• B Vitamine (B1, B2, B3, B6, B12): B1: 100–500 mg/Tag; B3: 500–2.000 mg/Tag; B12: 

500–2.000 µg/Tag – essenziell für die Funktion der Mitochondrien und die Energie-

produktion des Immunsystems. 

• Coenzym Q10 (CoQ10): 100–300 mg/Tag – unterstützt die Funktion der Mitochondrien, 

beugt durch Viren verursachter Müdigkeit vor. 

Für die Vorbeugung und Behandlung von Masern ist eine optimale Ernährung nicht optional 

– sie ist die erste Verteidigungslinie. 
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4. Die Rolle der Ernährung beim historischen Rückgang der 
Masernsterblichkeit 

Historische Daten zeigen, dass die Zahl der Maserntoten vor der Einführung von Impfstoffen 

drastisch zurückging – in Australien um 99,5 % [37] (Abb. 1), im Vereinigten Königreich um 90 % 

[38] – was hauptsächlich auf eine bessere Ernährung und sanitäre Versorgung zurückzuführen ist. 

Die WHO berichtet, dass allein Vitamin A die Sterblichkeit um 62 % senken kann [39]. 

 

 

Abbildung 1. Quelle: Ref [37]. 

 

„Vor der Einführung von Impfstoffen hatten verbesserte Ernährung und sanitäre 

Einrichtungen die Zahl der Maserntoten bereits drastisch gesenkt.“  

 

Erkenntnis: Die Bemühungen im Bereich der öffentlichen Gesundheit müssen sich auf die 

Bekämpfung von Mangelernährung verlagern, um die durch Masern verursachte 

Sterblichkeit weiter zu senken. 

 

5. Schlussfolgerung: Ein Paradigmenwechsel bei der Masernprävention und -
behandlung 

• Der Schweregrad von Masern steht in direktem Zusammenhang mit der Ernährung. 

• Ernährungsinterventionen sind sicher, wirksam und zugänglich. 

• Impfungen spielen eine Rolle, aber die Optimierung der Ernährung ist ebenso wichtig. 

• Die orthomolekulare Medizin bietet wissenschaftlich fundierte Lösungen zur Senkung der 

Sterblichkeitsrate bei Masernerkrankungen. 

Um die Zahl der Todesfälle durch Masern wirklich zu senken, müssen Strategien im Bereich der 

öffentlichen Gesundheit neben Impfungen auch der Ernährung Priorität einräumen. Gut ernährte 

Personen sind weitaus weniger anfällig für schwere Masernkomplikationen – dennoch wird dieser 

entscheidende Faktor übersehen. 
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Aufruf zum Handeln: 

Regierungen, Ärzte und Eltern müssen erkennen, dass die Ernährung ein wirksames 

Instrument zur Masernprävention ist. Es ist Zeit zu handeln. Die Stärkung der Immunität 

beginnt mit einer besseren Ernährung. 
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