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IM GESPRACH

Long Covid — wie
sinnvoll sind Vitalstoffe?

Die Zahl der Corona-Infizierten, die Spétfolgen entwickeln, steigt.
Konventionelle Medizin kann vielen von ihnen nicht helfen.
Dr. Volker Schmiedel erklart, wie orthomolekulare Therapie wirkt.

tienten, die sich mit nicht enden wollenden viel-

faltigen Symptomen herumschlagen, von der
klassischen Medizin im Stich gelassen. Oftmals haben
sie eine wahre Odyssee bei Haus- und Fachérzten oder
auch bei Psychotherapeuten hinter sich — doch niemand
konnte ihnen helfen. Dabei gibt es durchaus wirkungs-
volle Behandlungsansétze. Dr. Volker Schmiedel, der
seit zwei Jahren im Ambulatorium Paramed in der
Schweiz eine Long-Covid-Sprechstunde anbietet und
so ein umfangreiches Erfahrungswissen gewonnen hat,
erldutert in diesem Gespréch, wie er seine Patienten
behandelt, wie eine griindliche und umfassende Diag-
nostik bei ihm aussieht und welche Behandlungsoptio-
nen seiner Erfahrung nach erfolgreich sind.

N ach einer Coronainfektion fiithlen sich viele Pa-
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Herr Dr. Schmiedel, gibt es inzwischen eine einheit-
liche Definition fiir Long Covid und Post Covid?

Dr. Volker Schmiedel: Die Grenzen zwischen Long und
Post Covid sind flieRend, man kann dies nicht genau
voneinander abgrenzen. Von Long Covid spricht man,
wenn nach einer Sars-CoV-2-Infektion langerfristige ge-
sundheitliche Beeintrachtigungen bestehen, die iiber
die akute Krankheitsphase von vier Wochen hinaus vor-
liegen. Die Beschwerden beginnen meist schon wéh-
rend der akuten Erkrankung und bleiben langere Zeit
bestehen, oder sie treten im Verlauf von Wochen und
Monaten nach der Infektion neu oder wiederkehrend
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auf. Vom Post-Covid-Syndrom dagegen spricht man,
wenn die Beschwerden mindestens drei Monate und
langer nach der akuten Infektion vorhanden sind oder
aber nach diesem Zeitraum neu auftreten. Letztlich ist
beides durch eine Corona-Erkrankung ausgelost — und
diese gilt es zu erkennen und zu behandeln.

Wie viele, die an Corona erkrankt waren, haben
lingerfristige gesundheitliche Beschwerden?

Das sind immerhin 15 Prozent aller Covid-Patienten,
und sogar mehr als 50 Prozent der hospitalisierten Pa-
tienten. Was genau die Diagnostik hier so schwierig
macht, ist die Tatsache, dass die Symptome sehr unter-
schiedlich sind und sich bisher kein einheitliches Krank-
heitsbild abgrenzen l&sst. Jeder Patient muss ganz in-
dividuell gesehen und therapiert werden. Und weil die
konventionelle Medizin meiner Meinung nach einige
Seiten der Diagnostik schlichtweg {ibersehen hat, ver-
fiigt sie deshalb auch kaum tiber erfolgreiche therapeu-
tische Mal3nahmen.

Wo fangen Sie bei der Spurensuche an, wie kénnen
Sie bei den Patienten feststellen, dass es sich
tatsachlich um Schiaden und Stérungen handelt,
die auf Covid zuriickzufiihren sind?

Das Allerwichtigste ganz am Anfang ist eine gute Anam-
nese, bei der ich dem Patienten detaillierte Fragen stel-
le: Welche Beschwerden genau liegen vor und seit wann
liegen diese Beschwerden vor? Wenn zum Beispiel je-
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mand erzahlt, dass er topfit und gesund war, sich aber
seit der Erkrankung nicht wieder erholt hat, oder aber
eine voriibergehende Besserung hatte, es ihm nach ei-
niger Zeit aber wieder schlechter ging und dann erst Be-
schwerden auftraten, dann kann ich davon ausgehen,
dass dies Nachwehen einer Covid-Erkrankung sind.

Welches sind die haufigsten Symptome, mit denen
die Patienten bei Ihnen vorsprechen?

Das Beschwerdebild ist sehr komplex und individuell,
Personen mit Post-Covid berichten iiber unterschied-
lichste korperliche und psychische Symptome, die ein-
zeln oder in Kombination auftreten. Zu den haufigsten
Symptomen gehoren, laut RKI und unseren eigenen Be-
fragungen, das sogenannte Fatigue Syndrom, anhalten-
de Geschmacks- und Riechstérungen, Atembeschwer-
den oder ein dauerndes Gefiihl von Atemnot, chroni-
scher Hustenreiz, Gedachtnis- und Konzentrationssto-
rungen, schnelle Ermiidbarkeit bei oder nach korperli-
cher Anstrengung, permanente oder wiederkehrende
Schmerzen (vor allem in der Brustgegend), Herz-
beschwerden und ein beschleunigter Puls.

Ist es richtig, dass gerade das Fatigue Syndrom als
Folge von Covid sehr verbreitet ist?

Ja, das ist richtig. In unserer Praxis haben wir das auch
anhand von detaillierten Fragebogen festgestellt. Diese
sehr ausgeprégte Erschopfung und Miidigkeit tritt bei
iiber der Halfte aller Falle auf. Bei manchen Patienten
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Dr. med. Volker Schmiedel

Seit mehr als 35 Jahren ist Dr. med. Volker Schmiedel als Arzt
tatig, davon 20 Jahre als Chefarzt in einer Klinik fiir ganzheitliche
Medizin. Seit 2016 praktiziert und lehrt er im schweizerischen
Baar im Ambulatorium Paramed, wo er zusammen mit seinem
Kollegium auch eine spezielle Long-Covid-Sprechstunde
anbietet. Er ist Fortbildungsleiter fir Naturheilverfahren und
Autor zahlreicher naturheilkundlicher Biicher, darunter der
Ratgeber ,Nahrstofftherapie” (Thieme), der sich nicht nur fur
Therapeuten, sondern auch fiir Laien als wertvoll erwiesen hat.

Interessierte Patienten haben die Méglichkeit, sich in seiner
Online-Sprechstunde beraten zu lassen: www.dr-schmiedel.de

geht das so weit, dass sie nicht mehr in der Lage sind
zu arbeiten. Da man den Menschen diese Symptome oft
nicht ansieht, ist es fiir sie auch besonders schwierig, in
ihrem Umfeld Verstindnis zu finden.

Die Behandlung mit Mikronahrstoffen
setzt eine prdzise Diagnostik voraus.

Wie sieht eine Untersuchung bei Ihnen genau aus,
wie gehen Sie diagnostisch vor?

Zuerst mache ich eine Blutuntersuchung, in der die
meiner Meinung nach wichtigsten Nahrstoffe iiberpriift
werden. Dies lduft in unserer Praxis tatsdchlich anders
ab als in anderen Long-Covid-Praxen, wo zuerst viele
technische Untersuchungen wie Lungenfunktion, Herz-
Ultraschall, CT gemacht werden. Das machen wir alles
erstmal nicht. Wir wollen vor allen Dingen die Nahr-
stoffsituation unserer Patienten wissen. Diese ist fiir die
Entziindungsabwehr, das Imnmunsystem und die Ener-
giebildung sehr wichtig, und das wollen wir in der
Labordiagnostik herausfinden. Meine bisherigen Erfah-
rungen haben mich gelehrt, dass man hier bei jedem
einzelnen Menschen die Zusammenhénge betrachten
muss und anhand der Laborergebnisse ganz individuell
mit Mikroné&hrstoffen therapieren muss, um einen Hei-
lungsprozess anstofen zu konnen. Viele klassische
Mediziner kennen sich mit dieser speziellen Diagnostik
aber leider viel zu wenig aus. »
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Welche Stoffe sind bei Long Covid am wichtigsten?
Wir bestimmen zuallererst die wichtigsten Vitalstoffe
fiir das Immunsystem, und zwar Vitamin D, Zink, Selen
und Omega-3. Sie sind Immunmodulatoren, das heif3t,
sie puffern das Immunsystem ab in beide Richtungen,
also sowohl gegen eine Immunschwéche als auch gegen
eine Uberreaktion, den sogenannten Zytokinsturm.
Viele Patienten sind ja nicht an den Viren selbst gestor-
ben, sondern an ihrem eigenen, iiberschie@enden Im-
munsystem. Wenn diese Entziindungen bleiben und
nicht wieder abklingen, kénnen daraus chronische Ent-
z{indungen bis hin zu Autoimmunerkrankungen entste-
hen. Deshalb miissen genau diese vier Stoffe optimal
eingestellt werden.

Was ist auf3erdem wichtig?

Fiir den Energiehaushalt ist auch das Eisen essentiell,
hierzu misst man aber nicht das Serum-Eisen, sondern
den viel genaueren Ferritin-Wert. Der gidngige Norm-
wert dafiir ist meiner Meinung nach jedoch komplett
falsch, denn ein Wert unter 50 ist fiir mich schon ein
klarer Mangel. Ein Ferritin-Wert zwischen 50 und 200
sollte angestrebt werden. Beim Schilddriisenwert TSH
sollte nach meiner Erfahrung der optimale Wert zwi-
schen 1 und 2 liegen. Auch das Eiweif3 Carnitin und das
Q10 sollten im oberen Normbereich liegen. Was wir au-
Berdem messen, ist die oxidative Belastung. Falls tat-
sédchlich eine Stérung vorliegt, verordne ich dann bei-
spielsweise eine hohere Gabe Vitamin C oder E.

Die Normwerte von Vitalstoffen, mit
denen die meisten Arzte arbeiten, sind
vielfach falsch angesetzt.

Kénnen Sie uns einen typischen Fall aus lhrer
Long-Covid-Sprechstunde beschreiben?

Ja, mir fallt ganz spontan ein 64-jahriger Mann ein, der
im April 2021 an Covid erkrankt war. Er lag auf der In-
tensivstation mit Sauerstoff und bekam dort die iibliche
Antibiotika-Therapie. Als er Monate spater zu mir in die
Praxis kam, litt er unter Kurzatmigkeit, Treppensteigen
war fiir ihn extrem erschépfend geworden, und das Lun-
genvolumen war nach unserer Untersuchung um ein

nattrlich gesund und munter - 1| 2024

Drittel eingeschréankt. Entsprechend seinen Blutwerten
gab ich ihm eine bestimmte Menge an Zink, Carnitin,
Q 10, Vitamin D und Fischol. Nach vier Monaten hatten
sich seine Werte normalisiert, und er hatte einen opti-
malen Wert an antioxidativer Kapazitit. Er konnte nun
wieder joggen, fiihlte sich téglich besser und war nach
einiger Zeit wieder so gesund wie vorher.

Diese Méngel miissten doch auch in der
Schulmedizin bekannt sein ...

Nicht unbedingt. Leider sind die géngigen Normwerte,
die konventionelle Labore vorgeben und mit denen die
Hausérzte arbeiten, nicht ausreichend.

Es ist ja auch nicht ganz einfach, die Vitalstoffe
bestimmen zu lassen.

Oft muss man den Hausarzt darauf ansprechen, dass
diese Laborwerte iiberhaupt alle bestimmt werden, und
einige davon muss man auch selbst bezahlen. Was man
jedoch niemals iiber den Hausarzt und das damit ver-
bundene Labor untersuchen sollte, ist das Omega 3. Das
wird in den géngigen Laboren nidmlich im Serum un-
tersucht, was sehr ungiinstig ist, denn Omega 3 muss
im Vollblut bestimmt werden. Hier muss man sich lei-
der selbst auf die Suche machen, da dies nur wenige
Labore anbieten. Ich arbeite zum Beispiel mit Norsan
und Omegametrix. Allerdings wird die Diagnostik nur
zum Teil von der privaten Krankenkasse tibernommen.
Schon die Uberpriifung des Vitamin-D-Spiegels miissen
die meisten Patienten selbst bezahlen. Die therapeuti-
schen MalSnahmen, wie ich sie empfehle, also die opti-
male und individuelle Versorgung mit Mikron#hrstof-
fen, miissen leider ebenfalls iibernommen werden.

Haben Sie bei lhren Patienten mit unterschiedli-
chen Symptomen Ubereinstimmungen entdeckt?
Anhand der Laborergebnisse konnten wir tatsachlich
bei ausnahmslos allen Long-Covid-Patienten einen gra-
vierenden Mangel an Vitamin D und Omega 3 feststel-
len. Diese Werte waren nicht nur schlecht, sondern
katastrophal. Hier gibt es also tatséchlich ein Muster.

Ist es empfehlenswert, die Vitamine und Mineral-
stoffe einzeln einzunehmen oder tut es auch ein
Kombi-Praparat?

Ich habe vor kurzem ein YouTube-Video veroffentlicht,
Titel: ,,Nieder mit den Multis!“ Kombipraparate sollte
jeder Patient sofort vergessen, diese nutzen nur dem
Hersteller! Denn die verschiedenen Mikrondhrstoffe
werden ja unterschiedlich aufgenommen, da einzelne
fettloslich sind, andere wiederum nicht. Deshalb erge-
ben diese Multi-Praparate iiberhaupt keinen Sinn!

Wie und wann nimmt man dann die empfohlenen
Mikronahrstoffe am besten ein, damit diese richtig
aufgenommen werden?

Zink und Selen nimmt man am besten eine halbe Stun-
de niichtern vor dem Friihstiick, Eisen sollte mit mehr-
stiindigem Abstand zu einer Mahlzeit zusammen mit
Vitamin C eingenommen werden, damit wird das Eisen
besser aufgenommen, Vitamin D und Omega 3 kann
man dann zusammen zum Mittagessen zu sich nehmen.

Die Vitamine D, A und C, Zink, Selen und
Omega 3 sind auch bei anderen Infekten
und bereits zur Prdvention geeignet.

Bei manchen Patienten stellt sich trotz korrekter
Einnahme der gewiinschte Therapieerfolg nicht ein.
Woran kann das liegen?

Wenn beispielsweise eine Fettverdauungsstérung vor-
liegt, konnen manche Nahrstoffe nicht richtig aufge-
nommen werden. Dies kann geschehen, wenn die
Bauchspeicheldriise zu schwach ist oder wenn der Pati-
ent an einer Gallenfunktionsstérung leidet, oder aber,
wenn die Nahrungsstoffe den Darm zu schnell passie-
ren, zum Beispiel bei einer Laktoseintoleranz oder einer
anderen Nahrungsmittelunvertréglichkeit. Dann wer-
den die fettloslichen Substanzen wie Vitamin D und
Omega 3 natiirlich nicht mehr so gut aufgenommen.
Wenn jemand jedoch keinerlei Verdauungsprobleme
hat, also selten mit Darmbeschwerden oder Bldhungen
zu tun hat, ist es eher unwahrscheinlich, dass eine Fett-
verdauungsstorung vorliegt.

Gibt es eine Basis an Mikronihrstoffen, die sowieso
jeder Mensch in Zeiten vermehrter Virus-Belastung
vorbeugend taglich zu sich nehmen sollte?
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Die wichtigsten Nahrstoffe sind die ,,Big Six“, wie ich sie
nenne, die bei Long Covid, aber auch préaventiv einge-
nommen werden konnen: Vitamin D (5000 IE), Vita-
min A (30001IE), Vitamin C (1,5 g), Zink (15 mg), Selen
(100 mcg) und Omega 3 (EPA/DHA, 2 g). Hétte jeder
vor und wahrend der Corona-Zeit diese Substanzen ein-
genommen, ware die Pandemie wesentlich schwéacher
verlaufen oder sogar ausgeblieben. Und noch ein Extra-
Tipp: Bei akuten Infektionen sollte sofort, also bei den
allerersten Symptomen, zu Zink gegriffen werden, alle
zwei Stunden eine Zink-Tablette mit zehn bis 15 Milli-
gramm, damit kann die Dauer eines Infekts fast auf die
Halfte verkiirzt werden. Dazu nimmt man noch zusatz-
lich ein Gramm Vitamin C zweistiindlich. Am zweiten
Tag nimmt man das Zink noch dreimal téglich. Somit
konnen viele Infekte schon im Keim erstickt werden.

Wie lange dauert eine solche orthomolekulare
Therapie bei Long Covid?

Der Patient kommt nach drei Monaten wieder, und wir
schauen, ob wir die Werte in den Normbereich gebracht
haben. Manchmal muss man dann noch nachoptimie-
ren. Nach weiteren drei Monaten ist in den meisten
Fallen eine wesentliche Besserung eingetreten.

Welche Therapien wenden Sie auf3erdem noch an?
Bei Fatigue haben wir erste beachtliche Erfolge mit der
Ozon-Eigenblut-Therapie erzielt. Dafiir wird Blut ent-
nommen, mit kleinen Mengen Ozon versetzt und zu-
riick in den Blutkreislauf gegeben. Der Kérper bemerkt,
dass er einen Schaden reparieren muss, das heil3t, seine
Abwehrmechanismen werden angeworfen und stimu-
liert. Alternativ zu der Ozon-Eigenblut-Therapie haben
wir iibrigens auch mit Vitamin-C-Infusionen schon sehr
gute Erfolge gehabt. Viele meiner Patienten haben
durch diese speziellen therapeutischen Mafinahmen
eine erhebliche Verbesserung ihres gesundheitlichen
Zustands erlebt. In vielen Féllen muss man jedoch
schon eine grof3e Portion Geduld aufbringen, da die
empfohlenen Stoffe einige Monate bendtigen, bis sie
wirken. Der beschriebene Patient brauchte nur knapp
vier Monate dazu, viele andere aber sechs Monate oder
auch langer bis zur vollstindigen Rekonvaleszenz.
/Das Gesprdch fiihrten Dr. Frieder Stein und

Monika Hopfensitz 2
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