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[ Ehrung der filhrenden ir:
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Beruflicher Werdegang

Seit 2001 Kursleiter an der Akademie flr arztliche Fort-und Weiterbildung
der Arztekammer Nordrhein

2003 Adjunct-Professor im Fach Padiatrie mit Schwerpunkt padiatrische
Allergologie und Immunologie an der Univ. Teheran,
Direktor: Univ.-Prof. Dr. A. Farhoudi, Vater der padiatrischen
Allergologie und Immunologie im Iran

2005 Hon.-Univ.-Professor im Fach Allergologie und Immunologie an
der Universitat Mashhad, Direktor: Univ.-Prof.Dr. R. Farid

2007 Zertifikat fur Positive und Transkulturelle Psychotherapie unter
Leitung von Herrn Prof. Peseschkian

2007 Mitglied des Forschungs-und Lehrkorpers des Forschungsinstituts
far Immunologie, Asthma und Allergologie
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Beruflicher Werdegang

2008 Prasident des Forschungsinstituts flr interventionelle
Allergologie und Immunologie Bonn / KAdln,
Ernennung zum Professor

2009 Ernennung zum Mitglied des Lehrkorpers und Vorsitzenden der
Kommission des Wissenschaftspreises der internationalen
Akademie flr Positive und Transkulturelle Psychotherapie durch
den Prasidenten der Akademie Herrn Prof. Nossrat Peseschkian
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Promotion und Habilitation
Promotion mit der Note "Magna Cum Laude"
Thema der Dissertation: “Die TBC bei Kindern und Erwachsenen, neue

diagnostischen Methoden und Therapiestrategien,,

Habilitation zum Thema “Immunmodulation in Pravention und zur kausalen
Behandlung der allergischen Erkrankungen im Kindesalter*
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Forschungsschwerpunkte:

Molekulare Allergiediagnostik
* Praventive Immunmodulation bei allergischen Erkrankungen

o Zellulare und molekulare Immuntherapie bei allergischen
Erkrankungen

» Toll-like-Receptor und Immunmodulation
» Adhéasionsmolekule und Infektion

» Granulocytenfunktion bei infektanfalligen Kindern mit allergischen
Erkrankungen

« Stoffwechselforschung in der Immunologie und Allergologie
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Gutachtertatigkeiten flr die medizinischen Zeitschri ften:

e Journal of Immunology and Medical Microbiology / The Netherland

« Acta Pharmaceutica / Zagreb

« Journal of Paediatric Allergy and Immunology / England
« Vaccine / England

 American Journal of Produktive Immunology

« Iranian Journal of Allergy, Asthma and Immunology

* Iranian Journal of Pediatric Society

e Genetics in the 3rd Millennium / Teheran

« Journal of Mazandaran University of Medical Sciences
« Journal of Research in Medical Sciences

* International Journal of Dental Hygiene / Australia
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Mitgliedschaft in wissenschaftlichen Gesellschaften

. Deutsche Gesellschaft fur Kinder- und Jugendmedizin

. Berufsverband der Kinder- und Jugendarzte

. Deutsche Gesellschatft flr Allergologie und klinische Immunologie

. Deutsche Gesellschaft fur Pneumologie /Sektion Allergologie und Immunologie
. Westdeutsche Arbeitsgruppe flur padiatrische Pneumologie und Allergologie

. Netzwerk flr klinische Forschung in der padiatrischen Allergologie (NESTAP)
. European Academy of Clinical Immunology and Allergology

. American Academy of Asthma, Allergy and Immunology

. Iranian Society of Pediatrics

. Iranian Society of Asthma and Allergy

. Iranian Society of Immunology and Allergy

Iranian Society of Pediatric Nephrology
. International Association Razi for Medicine and Psychotherapie
. Vereinigung der Iranischen Arzte und Zahnarzte in der BRD, e.V. (VIA)
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Wissenschaftliche Aktivitaten im Iran:

1997-2000 Aufbau der arztlichen Fortbildungskommission im Bezirksamt des
Gesundheitsministeriums in Karaj, Mitwirkung zur Organisation
zahlreicher zertifizierter Fortbildungsveranstaltungen

Seit 1997 Vortragsserie an den Universitaten Teheran, Mashhad, Mazandaran
und Babol
Seit 1998 Zahlreiche multizentrische Forschungsprojekte mit den Universitaten

Teheran und Mashhad

CERTIFICATE

It is to certify that Professor Dr. Alireza Ranjbar has participated from 46" May till 20" May 2009 as lecturer and

member of scientific board in the annual Congress of Iranian Pediatric Society, 30th Memorial Congress o f Professor
Mohammad Gharib, in Tehran.

The congress is accredited with 17 CME points under code 11507 in accors dance with CME program of Iranian
Ministry of Health and Medical Education.

Tehran, May 20, 2009
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Wissenschaftliche Aktivitaten im Iran

1998 Konzipierung und Realisierung des ersten dreitdgigen Kongresses fir
klinische Immunologie im Iran in Zusammenarbeit mit der Universitat
Mazandaran in Ghaemshahr. An dem Kongress nahmen ca 600 Arzte teil.
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Wissenschaftliche Aktivitaten im Iran

2000 2. Kongress fur klinische Immunologie in Behshahr in der Provinz
Mazandaran, an dem mehr als 800 Arzte teilnahmen

2001 3. Kongress fur klinische Immunologie in Ramsar in der Provinz
Mazandaran mit 1000 Teilnehmern

: i '

T TR TR T

13 G s “3ho 4

6T 5 (535)gi0.0al (Sl 03 (5wl jan  yiulods

ol 518 533 Jia— VYAS blo ala ,aNe g4

a5 gl B gl g g Lol
i = YA g 3 41

raoolad -'nU‘.,_&

v:\/r[vr Prres

Siled 33 sae s sl

¥ ooled dd s HUT W spaly
T e ERUB R |

oladijle as 8 0wy 3 laT

e daslizst s el




Ehrung der fiUhrenden iranischg

Avicenna-Preis der VIA

Wissenschaftliche Aktivitaten im Iran:

Seit 1999
- Iranian Pediatric Congress
- International Pediatric Congress

Mitglied von International Consultant Board von

- International Congress on Immunodeficieny Disorders

- Iranian Congress of Asthma
- Iranian Congress of Immunology and Allergy
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Wissenschaftliche Aktivitaten im Iran:

Seit 2004 Mitglied des wiss. Beirats des Iranian Journal of Allergy, Asthma
und Immunology, publiziert in Englisch

Seit 2005 Mitglied des wiss. Beirats des Journal of Mazandaran University
of Medical Sciences , publiziert in Englisch

Seit 2007 Mitglied des wiss. Beirats des Iranian Journal of Pediatric Society,

publiziert in Englisch
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~ IRANIAN JOURNAL OF ALLERGY, ’ Iranian Journal of Pediatric Society
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Wissenschaftliche Aktivitaten im Iran

2008

Konzipierung und Realisierung eines zweitagigen internationalen Kongresses

in Chlaus in der Provinz Mazandaran in Zusammenarbeit mit der Universitat
Mazandaran und mit der Arztekammer Chalus

International Medical Conference:
Advances in medicine

International Medical Conference: Advances in medicine E Jul 31-aug 1 2008

¥

In the name of God

Preface:
Great developement of science in the fields of biotechnolo ay
and cellular and molecular medicine in recent years has

opened new entries into the better concept about the
mechanisms of diseases. Thanks to these rapid developments
and progresses new approaches and methods in diagnosis and
treatment in medicine are presented to the world.

Rapid promotion of these experiences and data have made the
pavement stone of the medical congresses and seminars,
international congress on advances in medicine which has
been held in chalous with the cooperation and collaboration
of international medical research network and Mazandaran
university of medical sciences and Medical council of chalous
on July and august, 2008 is the consequence of all the efforts
leading to this goal.

Atlast [ announce my acknowledgement appreciation to the
respected chancellor of Mazandaran university of medical
sciences , Dr. jafari , the president of medical council , Dr,
Abbas Aghazadeh and the director of the program Dr, Ali
Khalifeh for all their efferts and supports in this scientific
step.

Prof, Dr. Alireza Ranjbar, (M.D, Ph.D.)

» Scientific chair of the first international congress on advances in medicine

International Medical Conference: Advances in medicine I Jul 31 -aug1 2008
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Avicenna-Preis der VI
Preise und Auszeichnungen:
. Arzt des Jahres 1987, Karaj
. Beste Originalarbeit, 11" International Pediatric Conference,1999
. Beste Prasentation, 12t International Pediatric Conference,2000
. Wissenschaftspreis 2002, Sarvar-Stiftung, Med. Fakultat der Univ. Mashhad
. Posterpreis 2004: 60" Annual Meeting of American Academy of Asthma,
Allergy and Immunology
. Posterpreis 2004: 23" Congress of European Academy of Clinical Immunology
and Allergology, Amsterdam
. Posterpreis 2006: 25" Congress of European Academy of Clinical Immunology
and Allergology, Wien
. Forschungspreis , Face of Science 2008 flr die herausragenden

Forschungsarbeiten auf dem Gebiet Infektimmunologie
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Mehr als 120 Publikation

Selenium Deficiency
and Hypothyroidism

A New Etiology in the Differential Diagnosis
of Hypothyroidism in Children

ANTONIO PizzdLLi* AND ALIREZA RANJBAR
Pediatric Practice, Cologne, Germany
Received July 9, 1999; Accepted July 20, 1999

ABSTRACT

Three female children presented with different clinical symptoms
that could be related to impaired thyroid function. They underwent an
accurate pediatric-endocrinologic diagnosis. Laboratory tests revealed
no pathological findings, except latent hypothyroidism and selenium
deficiency. Hypothyroidism was diagnosed by elevated basal TSH and
by a pathological iv-TRH-stimulation test. After treating the children
with sodium selenite orally for 4 wk, their metabolism had returned
to normal and we saw a marked improvement of all clinical symp-
toms, For the first time, we have been able to describe hypothyroidism
caused exclusively by selenium deficiency, the pathophysiology of
which may be expressed as a malfunction of human 5'-deiodinases

Index Entries: Selenium deficiency; hypothyroidism; 5'-deiodi-
nases

| INTRODUCTION

‘ It has been known for some time that selenium is an indispensable
part of the type | 5'-deiodinase and the glutathion reductase, as well as
the glutathion peroxidase. Apart from the conversion of T4 to T3, the 5'-
deiodinase, which was detected as subtypes I, 11, and I11 in various tissues,
seems to be responsible for complex physiological functions in the thyroid’s
metabolism. Several investigations, especially in rats, could demonstrate
that selenium deficiency leads to TSH elevation and decrease of type |

*Author to whom all correspondence and reprint requests should be addressed
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In verschiedenen renommierten Zeitschriften

Selenium and Alopic Dermatits

Clinical Article

Systemic Treatment with Sodium Selenite, A New Therapeutical
Concept for the Treatment of Atopic Dermatitis in Children

Alireza Ranjbae, MD: Antonio Pizaulll, MD

Abstract

We observed ane chid with severe stopic dermatitis and pro-
riounced cambined minerals and tiace elements. deficiency. The
foct that atnpic dermasiis improved anky when selenium deficiency
had bean compensated, led s 1o investigate the rola
twween selerium and stopic dermatitis. We conducted o randon
iged, prospactive cinical study in 20 pediatric patients sullering
from moderate and severe atopic dermatizs. Al chidren were on 8
normal diet. We treated our patients - in accordance with our proto-
ol - anly with sadium selenite orally for 12 weeks We measured
‘salersum, 7inc, coppes, ron, B call, T cells, (D4 cells, (DG4 cells.
N cells, immunogiobuiing, RAST, recal antigens, IL4 and IFN
gamma in serum bedore, during and aher therapy Resalts. showed
hat the selenium levels in senim of our patients were lower than
the selenium levels of 36 heatthy children of simlar age and sex
(P<DO). After sedersium therapy \we saw ciscall - in accordance
with SCORAD index - an immediste success in bath groups
(p<0i01). This effect lasted until the end of our studs: Parallel to the
diinical improvement we measured an elevation of selenium levels
in biood {p<OD1), & reduction af 114 in serum (p<0.01) and an
increase of IFN-gamma in seum (p<0.01). iniialy 5 of the 20 chil
dren. had elevated total IgE levels in serum and 13 of the 20 chit
dren had Increased spechie IfE ot one oF more llergens in RAST
decreased remarkably 12 waek: D.05). We
ed & weeks aher thesapy an increase of the skin response 1o
recall-Ag (p<0.05). initislly 14 of the 20 patients had incressed
CDB+ T cels In pesipheral biood, which decreased & weeks after
therapy (vd’ns) 1 conclusion, for the first Sme we hm been
able clenium thesapy
s i chidren, Our data incicate that apar from s known scaven,
e properies, soerium modulites the imune saten inpaerny
with atopic denmatiti. it improves especially the disturbed balance
bﬂwn—n llvelnrurhrrw 1 (Th1) and T-helper cells type 2 m«n
ibly D8+ cylotoxic T cells type 1 (Tcl)
oo! :wou( e oo oo 2 (02, ot Pk 200116296 104

ey words: Atopic dermonits, selenium defioency. celluar i
oy, cytokines, immune modulation

comcemning the effect of the

s. They deal with the external application of sle

nium and with the sysemic meament of selenium

From the Pediawic Practice for Clinical Immunclogy and Allergy
Cologne, Germany,

Address reprint request to Justinianstrasse 4. 50678 Cologne
{Koln), Germany (Dt Rarybar)
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THE MODULATORY EFFECTS OF INTERLEUKI
AND INTERFERON-GAMMA PRODUCTION BY
T-HELPER CELLS ON IgE SYNTHESIS IN
CHILDREN WITH ATOPIC DISEASE

Alirezn Ranghur, MU, Antonio Pizzulli, M.D., Mohammad Jusad Marashi,

ML, Kinmsrs Haji Nowrd, PRI, and Mans

w Rahma

* Pediarics Clinical I
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ABSTRACT

Interleukin-4 (1L-4) is produced by T-helper cells type 2 (TH2} and

induces IgE svnthesss. T-helper cells type 1 (THI) produce interferon-

gumma (IFN-gamn

) which suppresses TH2 and reduces [L-4 induced
IeE: production. In this study | we demonstrated that the Tevels of specific
IgE in 1

production was incressed and [FN-g

serum of atopic children (n=20) were elevated while 114

ma sectetion wos reduced,
ed 1k
of atopic children in vitro was

compared to those of cantrol group. Interleukined-md nthesi

by peripheral hlood mononuclear ¢

blocked m the presence of IFN-gamma. In addition, levels of soluble
CD23-which i specifieally induced by 1L+ were significantly elevated in
our atopic patients. The daw indicate that enhanced production of [L-4

and Jowered IFN-gammu secretion by T-helper cells correlae with the

clevated specific [gE Jevels in the serum of mwopic chikdren,

Key word esis, T

er Cells, Cylokines, Interleukin

jamma, Soluble CD23,

Interfero

\

4 INTRODUCTION
I¢E synihsis i modulated hy the eytokines which
are produced by T-helper cells. Intetleukinat (1L-4)
activates B cells to synthesize IgE(1.23).

IRANAY KNAL OF ALLEREY. ASTHOA AXD MMINGR O @
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Effect of systemic selenium therapy on granulocyte/monocyte
function disorders, a de novo therapeutical concept in treatment
of children with granulocyte/monocyte function disorders
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Abstract

'BACKGROUND: METHODS: RESULTS:
prspecne sucy The selenm evels i seru ofcu patent n both roups were lower
sordes vchingthe rosptory brst i phagacylc cels. The patients 110 yeas) suflng o ecutentpreomana. ot s and s then th seenium lves of 62 hehy chidren of smisr age and sex
wih the type of mmunodefcieny have recurent moncyies Al (p<001)(Fg1-2)Inroup A we cbsenved cincaly a sican decrezse:
necoors. We n2guups Group  ofcccurence o becteral ectons aer selenum therapy, compored o

GroupB (0=28) X
i sk seene on mnciogel sorders  chdren I he present i group A six weeks afer therapy an elevation of selenum levels
il we imestated the efct of seleram thrapy 1 e Wi FOSFES e messured Se,Z, CuFe, ghtaone perarcase, B and T el CDas,  (P<20N(F04).n remse o hsathone perocse cty (2<001)F').
funcson of phagocyic els D8+ NK cels. CDI1aCDI1b.COTICCDIBCD119,CDI22. s, IFN. 21 Sevation of FN-gamma (5<0.05)(Fg6). an incresse of TNF-sphe
gamma, TNF slpha, GOPD.granocyte and monatyte funcons (hago.  (<001)(Fg7-8), anincresse of CD119 (p<0.05) and an eevation of
e i vy b phagocyis: 5) (g -13). compared
g bt e ey AN ot wen et gy 105709 B We cbserved 6 weeks e therapy an ncrease o the sk
response o ecak Ag I roup A compared 0 roup B (5<0.05) (g 14).
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CONCLUSION:
For dsorder
the further studes

[Short-term preseasonal pollen allergoid i therapy in the | therapy|
of allergic asthma in children: a prospective, randomized controlled trial

1 Pracic fr Paic Alrpoiony s Civcs eemnsiogy Soe  Oarvumy|

— e e e

|A.Ranjbar ', A.Pizzulli "%, M.J. Marashi 21 Pracics for Asthena s Cinial Aleeigsloh Tohran, o

BACKGROUND =

Alleargen-Specific (SIT)is for the causal therapy of allergic diseases. Little is known about the effects of short-
term SIT with allergoids on aliergic asthma in children

METHODS i

We recruited 87 children with only pallen induced seasonal asthma between the age of 6-14 yaars and divided tha patiens randomly in 2
aroups. Group A (n=47) was treated yearly preseasonally with seven s.c. injections of a depol-allergoid extract for 3 years plus standard medi-
cations. Group B (n=40) was treated only with standard medications. Immunogiobuiins, allergen-specific (GE and IgG, 1L-4 and IFN-gamma in
jserum wera measured and litrated skin prick tests and spirometry were performed before and after SIT and during pollen seasen for 3 years
Al patients wore examined before and after SIT, during pollen season and at two extraseasonal visits. We clinically assessed all patients three
vears after discontinuation of SIT during pollen season and performed spirometry.

RESULTS e

It was possible 10 evaluate 42 patients in group A and 32 patients in group B.

In group A clinical symptoms and drug requirement decreased significantly in the first year, compared to group B (p<0. 01) (Fig. 1-4). In the third
year all patients in group A were symptom free and did not use any medications for asthma, whereas the clinical symptoms and madication
intake in group B had increased, compared to the base ling (Fig. 1-4)

Fig. 1 @ Fig | 1 i Fig. 4

A (p<0.01) (Fig. 7). a reduction of slgE/sigG, in serum (p<0.01) (Fig. 8) and & decrease of skin reaction on pollens by skin prick tests (p<0.01)
(Fig. 9), compared 1o group B. We observed new sensitizations in one patient of group A vs. 7 palients of group B three years after SIT|
(Fig. 10). Three years after discontinuation of SIT two patients of group A vs. 11 patients of group B showed new sensitizations (Fig. 10). SIT|
with depot-aliergoid extract was well tolerated and did not show any notable side effects.

R ¥ ) = N 7
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CONCLUSION i
In our study of short-term i p o on pollen induced seasonal asth-|

ma in children. The effect lasted until the end of our study over 3 years after discontinuation of SIT The occurence of new sensitizations could|
ba preventod
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Zeitschriften

Die Rolle der Antioxidantien im Therapiekonzept
der allergischen Erkrankungen, neue Erkenntnisse

A Ranjpar
Allergische Erkrankungen sind in den letzten Jahren Gewebes fohren. Die Sausrsioffradikalz sind
weltweit und in den in der La die
drastisch 1 und gehoren 2 el n dieser

den Volkskrankheiten. Sie treten bei 15 bis 20% der
Kinder auf und sind die haufigste Ursache aller durch
hronische d g in der

Schule.

Dre Forschung der letzten Jahren hat uns aufregende

Zellen in das Zielgewebe zu fuhren

Aus diesem immunologischen wund pathophysio-
logischen Verstandnis resuitiart. dass die Hauptsaule
der Behandlung der allergischen Erkrankungen die
antientzindiiche Therapie mit Entzundungshammem

zur P; pl und
dleser Erkrakungen geliefert, welche uns ein neues
Verstandnis dieser Volkskrankheit erlauben. Allergie
ist eine komplexe und systemische Entzlindungs-
reaktion. weiche die verschisdenen Organsysteme
betreffen kann. Die Polysaccharidhalle vieler Aller-
gene aktiviert das Komplementsystem und fishrt zur
Phagozytose der Allergene durch Makrophagen
Durch diesen Prozess werden die Allergene in kieine
Peptide gespaltet, welche zusammen mit den
des

kiasse-ll  (MHC-KI; iy die T-L

wig 1 und
siva ist Obwohl diese Medikamente dis Al
der spezifischen Immunzellen wie T-Hel
effektiv hemmen kénnen, haben sie aber kaum
Einflisse auf die Elimination baw Reduktion der
Saverstoffradikale. Die Sauerstoffradikale fuhren bei
allergischen Erkrankungen nicht nur zur Entzindung
und zum Teil irreversiblen Schadigung des bstroffen
Gewebes. sondern auch zu unspezifischen Symp-
tomen wie Abgeschiagenheit, Mudigkeit, Konzan-
rationsschwache, Leistungsverminderung und Kreis-
weiche die Lebensgualitst der

die T-H 1 (TH) und
sensibilisieren. T-Helferzellen besiehen aus 2 Sub-
typen, namich T-Helferzellen Typ 1 (TH1) und T-
Helferzellen Typ 2 (TH2). Bei genetisch pradis-
ponierten Patienten mit allergischen Erkrankungen ist
die Balance zwischen TH1 und TH2 zugunsten des
TH2 gestort. TH2 bildet IL-4. IL-5, IL-5, IL-10 und IL-
13. IL4 und IL-13 regen die B-Zellen zur Synthese
des allergenspezifischen IgE an
IgE hat Rezeptoren auf verscmedeneﬁ Zellen,

Allergiker drastisch beeintrachtigen

Antioxidantien sind die Stoffe. weiche disse sehr
aggrassiven Sauerstoffabkommlings elimi
inaktivieren, und daher werden
anger (Scavenger) genannt Die Vitamine A, C E,
Karotinoide wie Beta-Karotin Lykopin (der rote
n und Zeaxanthin
(enthaiten in grinen Gemisen n). Flavonoide,
Spurenelmente wie Selen und Zink und karpereigene
Enzyme wie Gluxam:onpercm1a eharen zu den
n der N indet man die

Basophilen und zum Teil auf Langamansleuen Die
Bindung von IgE an ihre Rezeptoren auf diesen
Zellarten nach

die rasche Degranulation von Mastzellen und

pl und die Fi bereits

Mediatoren wie Histamin, Bradykinin, Kinin-Vorstufen
ECF-A und NCF sowie der Neubildung weiterer Stoffe
wie Prostaglandine (vor allem PGD2), TXAZ, HPETE.

beste Synergie der Antioxi| uaﬂ:ueﬂ m naturba assanan
Obst und Gemise.

Eina effektive antioxidatr
dere zwei Voraussetzungsn erfl
qualitativ gute antioxidative Kap
mit geringen Mengen eine hol
entfalten, und (b) die geeigne:
(Camier) zum Transport der _‘n

pie soll insbeson-
n. Sie soll (a) eine
dh

PAF und Diese Zellen beinhalten. Zahire: haben in den
fuhren zur baw. letzten Jahren gezsigt da oxidantisn wie
der qlall‘an Muskulatur Schieimbildung, erhohten Vitamin C im Obst und Gem

und ClI Kapazitat
rekrutiert IL-5 die £ im n Vitamin C
Knochenmark, lockt die Eosinophilen in das Zielorgan einer Becbachtungsstudie ze
und hemmt ihren Tod (Apopt ) spiaien bei Kindern m

sine zentrale Rolle in der Pathogenese der
allergischen Erkrankungen. Sie besitzen neben Medi-
atoren wie Leukotriene, Prostaglandine, PAF, TXA2
und lytische Enzyme wie MBP, ECP, EDN und EPO
sehr aggressiven und ftoxischen Substanzen
namens Sauerstoffradikale (freie Radikale) weiche

atopischer Dermatitis zum Transpart in die Zellen dig
Camier braucht, welche im und Gemuse
vorhanden sind. Eine kombin Behandlung mit
zur klimschen

Besserung der Haut dieser Kinder
Die weiteren Forschungen scllen in Zukunft den

ntensitst der allergischen Entziindung beitragen exakten Mechanismus  di wichtigen und
zur g des Effekts kiaren
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SELENMANGEL-BEDINGTE HYPOTHYREOSE
EINE NEUE ATIOLOGIE IN DER DIFFERENTIALDIAGNOSE
DER HYPOTHYREOSE IM KINDESALTER

Von Antonio Pizzulll und Alireza Ranjbir

aligung des Selens im akiiven Zentrum
5-Dejodinase kontrovers diskutiert (6, 3
14-20]. Es konite jedach experimentel gezeigt
werden, dass ein Selenmange! auch Subtypll
au ener Einschrankung der Enzymaktivtat finrt
esen dann be ihren
biochemischen und mokekularbiolagischen Lnter-
dass auch die Typ-11-5

Dejodin L:SE &in Selenoprotein it (21)

b)u ptomen einer H,uumy.eus.e vorgestelt W
fiiften eina umfasssnde pédiatrisch
gische Diagnostk durch, B a
many 1 eirta latente Hypothyreose:
anderan Labonwerte unauffilig, Bei erhahtem
basalem TSH wurde die Diagnose Hypothyre:
durzh enen TRH-Stimulationsiest bewdesen Aus der Literatur smd bisher keine Bericire dber
edle durch Selenmangel bedingte Hypothyreose bel
ierwochiger alem Natum Menschan bekannt. Wir stellen nun drei paciatri
lenit in Form ven Trinkamputien (selenase" 101 sohe Kasuistiken mit Selenmangel-bed
naigierte sich die Stoffy und &5 var, zeigen die diagnostischer:
e Besserung der ki~ Sehritte und *en Therapieverlauf und diskutieren
's beschreiben wir sine iogie und den Zusammenh:
enter Hypethyreose und Selendefizit

Nommreferenzen und Labormethodik:
TSH besat: 0.38-4.70 mU/|
Schliisselworter T8H-Ultrasensitiv nach TRH-Stimulatian
Selenmangel, Hypothyreose, <25 mun
5'-Dejodinasen T4:12-2.0 ngyml, T4: 5.3-12.3 g/,
FT3: 1.6-3.4 ng/l, FT4: 7-8 ng/l
[Methodik: Abbott AXSYM-System)
Jodausscheidung im 24-h-Urin: > 10 pg/dl
Einleitun Selen im Serum: 58-1 10 pg/l
(Methodik: Fiammeniose Atam-Absarptians-
Spekiroskapie].

erkidran

Alle Laborparameter wurden im Labor Pral. Hitter,
Kein, gemessen

welche als Subtyp |
weben nachgewie
e Fuirktionen in der
Physiolog netabolismus ausz-

dben, Fall 1

3 Jahre altes weibiiches Kiemkind nicht blutsver-
wandter Eitem. mit chronischer Rhinitis und

Wahrend dig 5'Ogjodinese vom
Selenoprotein Kiass

Adrura Rangbar und Antonio Pzl

In verschiedenen renommierten medizinischen

Selen und atopische Dermatitis

Systemische Behandlung mit Na-Selenit - ein neues Therapie-
konzept zur Behandlung der atopischen Dermatitis im Kindesalter

Zusammentassung

untersuchtan den Zusammenhang Zwischan Selen

mittaischwerer und schwarer stopischer Dermattis
Ally Kinider waren normal emahrt

- .1 36 gesunden Kindarn gleicher Gaschlechts-
3 Altersverialung statistech signifikant nisciger
2.01)

sine prompte Basserung des Hautbehr-

0,01) und sine statistisch signifikants
‘FNﬁlrlmi m Serum (p < 0,01),

Typ 1 (TN} und THelterzeien Typ 2 (Th2) und mégicher-
wesse zwitchen CDS + toxischen T-Zallen {Tc1) und CDB +
touschen T-Zallen (Te2) verbassent

Schisselwbrter
Asapische Dermats, Mautarkrankungen, Immunstatus,
Lymphezytendfierenzierung, Selen

Abstract

Wo investigated the relationship between sslanium and
soplc cermatitis and undsrtook an open prospective
chincal study with 20 pediatric patients suffering fom
modarate and severe stopic Germatiis. All Chikren
ware normally nousished.

‘Tha seianium level in the serum of cur patients was sta-
tistinlly significant lower (p < 0.01). compared to 36
heaithy children of the same sex and age distribution.
We treated the patents according o the pratocal only
witn orally sodflum selenis for 12 wesks,

= mahress Allargane. woiches 12 Wochen nach
& et abnahm ip < 0,05} Dis kutane Afiwort

and durg the seleniur theragy we r8c0QZed 3 promt
improvement of the skin findings. The eftect lasted unti!
the and of the study (24" waeki.

jeg uster Th =0

1 srstmals; dan posiiven Effelt einer sys-

riherapie au dia dopiache Dermatiis im
4+ Ungire Daten 2esgan. dass Sefen naben sar

0 Balwce zwischan T-Heltorzeten

tstcally sgnificant increase of the selonkm lavel in the
serum {p < 0.01), astatistically signdicant reduction of |-
41 the serum ip < 0.0T), and a stabstically signiscant
incroase of [FN-gamma in e senm (p < 0.01),

Initiall. 5 of the 20 children showed an incraased totaligE:
in the ssrum, and 13 of the 20 children showed an
increased speciic IGE 1o one or mare alergans, which
decreased clearly 12 wesks after tha therepy (o < 0.05)
The cutaneous angwer to recall-anfigan alsa ncreased
sigrificantty during the therapy (p < 0.0
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Immunmodulatorische Effekte einer oralen
Selentherapie bei Kindern mit atopischem Ekzem

Alireza Ranjbar, Antonio Pizzulli

Schiiisselworte
Atopisches Ekzem, Selen, Natrium-
Selenit, Asthma bronchiale

Zusammenfassung
Dem atopischen Ekzem liegen u.a.
Verdnderungen im Immunsystem
zugrunde, die jedoch nicht spezi-
fisch fiir diese Erkrankung sind. In
eigenen Studien, an denen Kindern
mit atopischem Ekzem teilnahmen,
zeigte sich ein positiver Effekt einer
oralen Therapie mit Selen. Dies galt
sowohl fiir Parameter des Immun-
systems als auch im Hinblick auf die
Pravention des Asthma bronchiale.

Dns atopische Ekzem ist eine chro-
nisch-entziindliche Hauterkran-
kung und wird wie das Asthma bron-
chiale und die allergische Rhinokon-
Jjuktivitis zum  atopischen Formen-
kreis gezahlt. In Deutschland wurde
durch eine multizentrische prospektive
Beobachtungsstudie (MAS-90) festge-
stellr, dass die Inzidenz des atopischen
Ekzems bereits im ersten Lebensjahr
seinen Gipfel um 12.9% erreicht. Durch
einen Etagenwechsel entwickeln etwa
60% der Kinder mit atopischem Ekzem
spdter ein Asthma bronchiale.

Die Pathophysiologie des atopischen
Ekzems umfasst neben neurovegetati-
ven Strungen und moglichen Defekten
im Metabolismus einzelner Lipide vor-
wiegend Verinderungen des Immun-
systems [ 1-9]. Die Verdnderungen des
Immunsystems sind mannigfaltig und
weder fir das atopische Ekzem spezi-
fisch noch bei allen betroffenen Pati-
enten identisch vorzufinden. Trotzdem
kann man im All von einer

ferzellen Typ 1 (Th1) und T-Helferzellen
Typ 2 (Th2) mit respektiver Erhéhung
des Gesami- und des spezifischen IgE
auf Allergene zeigen. Gleichzeitig liegen
erhohte Werte fiir Interleukin-4 (IL-4)
bei gleichzeitig erniedrigten Werten
fiir IFN-gamma und eine verminderte
Reaktion der Haut auf Recall-Antigene
vor [1,10-21].

Neuere Untersuchungen belegen, dass
neben CD4 auch CD8 awei unterschied-
liche Subtypen (Tc1 und Tc2) hat, wel-
che sich in der Produktion ihres Zyto-
kinmusters wie Th1 und Th2 verhalten
[22-25]. Untersuchungen von Patienten
mit atopischem Ekzem konnten eine
Tel/Tc2-Imbalance nachweisen [19-21,
26-28|.

Die Rationale fiir den Einsatz von Selen
liegt hauptsichlich in seinen antioxi-
dativen Eigenschaften. Es vermag als
Radikalfinger freie Radikale zu binden
und protektiv gegen Membranschiden
zu wirken [30,33).

Systemische Therapie
mit Na-Selenit

Studie: Wir beobachteten bei 62 Kin-
dern im Alter von 0.5-12 Jahren (32
weiblich, 30mannlich) mit mittelschwe-
rem und schwerem atopischen Ekzem
(SCORAD 29-99) einen statistisch signi-
fikanten erniedrigten Selenspiegel (46.2
ug/L SD 14.8) im Vergleich zu 68 gesun-
den Kindern gleicher Ge-schlechts-

Selen ist ein
ment, welches 1817 von dem schwedi-
schen Chemiker ). J. Berzelius aus dem
Bleikammerschlamm isoliert und nach
der griechischen Mondgottin Selene
benannt wurde. Selen kommt beim
Menschen bisher als wichtiger Baustein

und Alter ilung (74 pg/l. SD 18.6)
(p<0.01). Umden Effeke einer systemi-
schen Selentherapie auf das atopische
Ekzem zu iiberprifen, fihrten wir eine
prospektive klinische Studie durch.

Kriterien fur die Aufnahme in die
Studie waren der Ausschluss anderer

veon Enzymen wie Gluth dase
und 5°-Dejodinasen sowie im Serum als
Selenoprotéin P vor |29-36]. Bisher sind

H sowie
anderer schwerwiegender Erkrankun-
gen. Wihrend der Studienzeit waren

bei al Selenmangelz e

Zusatzmedik (auBer riickfet-

die Keshan-Krankheit, eine endemisch
auftretende Kardiomyopathie und die
Kaschin-Beck-Krankheit, eine ebenfalls
endemisch auftretende Ostecarthropa-
thie beschrieben worden [37-40]

Wir kannten erstmals drei Kinder mit
selenmangelbedingter Hypothyreose
d i und die des

tenden Salben), antiallergisch-protek-
tive MaRnahmen (Encasing) sowie
eine spezielle antiallergische Didt
nicht erlaubt. Die Beobachrung erfolgte
tiber 24 Wochen nach definiertem
Protokoll. Nach mindestens zweiwi-
chiger Vorlaufzeit, in welcher aufer
einer B, mit riickfetten-

Selens als essenziellen Bestandteil
der 5'-Dejodinasen im intrazelluliren
Schilddriisenstoffwechsel beschreiben
141,

Eine Dialyse filhrt haufig auch zu einem
[42-44]. Selen wird als

gestorten zelluliren Immunantwort
sprechen. Dies spiegelt sich in den
immunologischen Befunden wider,
welche eine Imbalance zwischen T-Hel-

Ranjbar A, Pizzul

A: Immunmodulatorische Eskte einer orale

adjuvante Therapie bei Tumorerkran-
kungen, Myokardinfarkt, Rheumatoider
Arthritis, Lymphddemen, akuter Pank-

den Salben keine sonstige Behandlung
erfolgte, wurden die Kinder nach einem
standardisierten Protokoll 12 Wochen
mit Na-Selenit oral (sechs Wochen mit
15 pg/Kg und danach sechs Wochen mit
7.5 ug/Kg) hehandelt. Wir untersuchcen
vor, wahrend und bis zu drei Monaten
nach Absetzen der Therapie Selen, Zink.
Kupfer, Immunglobuline, Lymphozy-

reatitis und Sepsis |45-59].

ntherapie bel Kindern mit atopischem Ek

ionen, Recall-Ag, IL-4,

zem. OM - Zs, f. Orthor d, 2005 %: 5-7

Titelthema

IFN-gamma, spezifisches IgE auf nutri-
tive und inhalaltive Allergene sowie die
kurane Antwort auf Recall-Ag.

Ergebnisse: Unter der Selenbehandlung
war ein rascher und anhaltender Riick-
gang des Hautbefundes sowohl in der
mittelschweren als auch in der Gruppe
mit schwerem atopischen Ekzem zu

Abb. 1 Effekt der Selentherapie bei einer
12-jahrigen Patientin mit atopischem Ek-

beobachten, welcher bis 24 Wochen
nach Therapie signifikant blieb (p <
0.01). Drei Wochen nach Selentherapie
stieg der Selenspiegel im Blut signifi-
kant an {p < 0,01}, Dieser Effekt hielt
bis zur 24. Woche an (p < 0,05).
Parallel zu dem genannten positiven
Therapieeffekt zeigte sich eine signi-
fikante Reduktion des Interleukin-4
im Serum (p < 0,01} und ein signifi-
kanter Anstieg des Interferon-gamma
(p<0.01).

Initial wurden bei 15 der 62 untersuch-
ten Kinder ein erhohter Gesamt-IgE-
Spiegel und bei 42 von 62 Kindern ein
erhhter spezifischer IgE-Spiegel auf
ein oder mehrere Allergene im Serum
gemessen, welcher sechs Wochen nach

In verschiedenen renommierten Zeitschriften

1-6 Jahren mit mittelschwerer ator
scher Dermatitis ohne Asthma durc
Alle Kinder waren normal erndhrt. O
Patienten wurden in 2wei Gruppen ¢
geteilt:

» Gruppe A (n=23) wurde oral mit N
Selenit in einer Dosis von 10 pg '
KG/Tag tiber 12 Wochen behandelt

» Gruppe B erhielt das moderne An
histaminikum  Cetirizin-Hel or
welches in der ETAC-Studie das Au
treten von Asthma bei Kindern m
atopischer Dermatitis reduziers
konnte, in einer Dosis von 5 mg/T=
fiber 12 Wochen.

Wihrend der Therapiezeit

Zusatzmedikationen (auer riickf

tenden Salben) sowie antiallergisc

Selentherapie deutlich zurtickging
(p<0,01].

Der Hauttest auf Recall-Ag zeig-
te einen signifikanten Anstieg drei
Wochen nach Therapie (p < 0,05). Die
Bestimmung der Lymphozytenmarker
mittels Zytofluormetrie zeigte einen
deutlichen Riickgang der CD8-Zellen
nach Selentherapie, wihrend fir die
Gesamt-T-Zellen, CD4-Zellen und NK-
Zellen keine nennenswerten Veran-
derungen gemessen werden konnten.
Alle Gbrigen Parameter, inkL Zink und
Kupfer bewegten sich vor, wahrend und
nach Therapie im altersentsprechenden
Normbereich.

Abb. 1a-d zeigen die Hautverande-
rungen einer Patientin mit atopischem
Ekzem vor und nach einer Selenthera-
pie. Die Patientin leidet seit acht Jahren
an einem mittelschweren refraktaren
atopischen Ekzem, Die Therapie mit
topischen Kortikosteroiden und moder-
nen Antihistaminika sowie topischem
Tacrolimus fithrte nicht zur Remission
bzw, Besserung. Der Effekt der Selen-
therapie ist deutlich zu erkennen.

Effekt der Selentherapie
zur Pravention
des Asthma bronchiale

Studie: Wir fihrten eine prospektiv-
te Vergleichstudie an 45

. ild ¢
: drei Wochen nach Selentherapie.

[ Ranjbar A, Plzzulll A.1m

padiatrischen Patienten im Alter von

herapie bei K

protektive Mafnahmen nicht erlaubt
Bestimmt wurden SCORAD, Selen. Zi
Kupfer, Eisen, B-Zellen, T-Zellen, CD--
CD8+, NK-Zellen, Inmunglobuline. s
zifisches IgE auf nutritive und inhalat
Allergene (RAST), [L-4 und IFN-gam
im Blut sowie die kutane Antwort =
Recall-Ag vor, wahrend und nach ¢
Therapie. Spirometrie (ab dem vier:
Lebensjahr) und Prick-Testungen w
den vor und 12 Wochen nach Thera
durchgefihrt und jahrlich tber ¢
Jahre wiederhalt. Alle Patienten w
den klinisch in dreimonatigen Abst.
den {iber drei Jahre untersucht.
Ergebniss
war hei den Patienten in beiden Gr
pen im Vergleich zu 42 gesunden K
dern gleicher Geschlechts- und Alre.
verteilung statistisch signifikant nie
riger (p < 0,01). In der Gruppe A sat
wir unter Selentherapie eine promg
Besserung des Hautbefundes im V
gleich zur Gruppe B nach SCOR
(p<0.01

Parallel zur klinischen Besserung sah
wirin Gruppe A einen statistisch sig
fikanten Anstieg des Selenspiegels
Serum (p < 0.01) sowie eine statisiis
signifilante Erhohung des IFN-gam
im Serum (p < 0,01) im Vergleich =
Gruppe B. Initial hatten 14 der -
Kinder in der Gruppe A und 12 der _
Kinder in der Gruppe B ein erhoht
spezifisches IgE auf ein oder mehr
Allergene, welches in der Gruppe

: Der Selenspiegel im Ser

1. OM .- 25. 1. O thomal, Med. 200
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Unterdriickter Hustenreiz bessert den
Schlaf bereits nach einem Tag

Auch bei Asthma sinken Anzahl und Schwere der Hustenattacken

Der Bonner Padiater Dr. med. Alire- @ Welche  persin-
za Ranjbar schildert im AP-Interview  lichen  Erfahrungen
seine Erfahrungen mit Levodropropl-  haben  Sie mit der
zin [Quimba") bei seinen kleinen Pati-  Wirkung von Levo-
enten und hat dazu sogar oine eigene  dropropizin bel
Beobachtungsstudie durchgefiihrt. demn gemacht?

Dr. A. Ranjbar, Bonn
Wil Levodrapro-
pizin perigher wirkt,
beeintréchtigt es

uner dieser T

pic_beobic
sl bis,

Melne Erfahrungen be- r!lcmdlemuuuzl—
@ Kinner: Sie uns etwas zum dem " S eatich”
Wirkmechanismus von Levodropropi-  positiven
£in sagen? s allenischet

Der Husten wird

llber v ds
ndere Gher  teniz bei Kindern e

Hiuflgkeit. Intensitit des Husterss und Gha
it des ufes verbessern sich detlich, @ Schlafen Kinder, die Levodropropi
i5 elen Tog rach Therapisheginn, 2in bekommen, hesser und ruhiger?
chtliche Husten stellt eine

Levodroprapizin kein mutage
il besirar,

arischen
Substane P ound @ Wik sieht es
s Hus-  Behandlung?
ndererseits zu e verschiedenen  klin
ko qute Sicher
Levodrpropizin auch bei Kindern bee  reiz und sory
legen. Die Substanz ist gut Unsere Heo
Nebenwirkungen wle Schlifr der Hustes
gesmiidigkeit und gastrolntes! vodropropizin de
schwerden treten im Vergleich zu ande-
ten Antitussivi deutlich seltener auf, Bei @ Konnen auch Kinder mit Asthma
bt meinen pidianischen Patienten konnee  dicse Substanz cinnehmen?
Experimentelle Studien
positiven Effeks von 1
zin bei Asthma belegen. Pa
Asthina peofitie
Lebensqualitili durch die
Anzahl und Schwere der Husienatma
cken und einen mhigeren Schiaf deu-
lich verbessert,

die Sicherheit der

chen Studle
sprafil vo

Levadrapropizin
iv dem néichilich

und inhi
Fasern, ohne dic
au becinerachiige
Thera
erw

nuhme von

@ Wie verhillt es sich mit der Lun-
. genfunktion unter der Behandiung mit

matikern, welche neben  Inhalativen
Beta-2-Mimetika und Kortikosteroiden
such Levodropropizin erhielten, im Ver
gleich zur Kontrolig
es belegt, dass eine gezic
Nesrogeptide durch Lev
ntier

]

Verschiedene Kiinische Studien belegen die gute Verirdgichkeit von Levodrogropizin auch
bei Kindern. I

ropropiin
ndichen Thesaple
cht kommen kann

Erndhrungsintervention bei

Autoimmunprozessen

A. Ranjbar

Im Jahre 1899 pragte Paul Ehrlich den Begriff
horror autotoxicus  fur den Fall, dass das
Immunsystem des Organismus sich gegen
selbst wendet. Damit war die Vorstellung von
der Autoimmunitit geboren.

Da fast alle Organe und Organsysteme des
Kérpers durch Autoimmunitat angegriffen
werden kénnen, ist dieses Phanomen fiir alle
Kliniker von Interesse.

Aut p sind g hnet durch

In verschiedenen renommierten Zeitschriften

Dietary intervention in autoimmune

processes

In 1899 Paul Ehrlich coined the term horor
autotoxicus for the condition in which the body's
immune system turned against itself. This is the
origin of the concept of autoimmunity. Since
almostalithe body'sorgans and argan sy can
be attacked by autoimmunity, this phenomenon
is of interest to all clinicians.
Autoimmune  processes are  marked by
the formation of autoantibodies, chranic
fl and clinical symptoms

das Auftreten von Autoantikdrpern, chronisch
entziindlichen  Prozessen und  klinischen
Symptomen, die durch Funktionseinschrankung
bzw. -verlust des entsprechenden Organs
hervorgerufen werden. Genetische Faktoren,
Umwelteinflisse  sowie oxidativer  Stress
spielen bei der Entwicklung der Krankheit eine
wesentliche Rolle"™™*,

Am  Beispiel der Autoimmunthyreoiditis
konnten wir bei Kindern und Jugendlichen
zeigen, dass durch die Gabe von L-Thyroxin
zur Substitution des Hormaonmangels zwar die
hormonspezifischen Laborparameter wie TSH,
FT3, FT4 normalisiert werden konnten, dies
jedach nur geringen Einfluss auf die klinische
Symptomatik  (physischer  und mentaler
Leistungsknick, Konzentrationsschwiche, Kalte-
intaleranz, Obstipation, Haarausfall), gemessen
rittels Visuelle Analog-Skala (VAS), und auf die
autoimmun-spezifischen Laborparameter wie
TPO-AK, TG-AK, TSH-AK hatte

Da immer mehr Indizien in den letzten Jahren
daraufhindeuten,dass Autoimmunerkrankungen
wie die Autcimmunthyreoiditis durch freie
Radikale  getriggert  werden,  kommen
Antioxidantien fir die  Prophylaxe und
Therapiebegleitung solcher Erkrankungen in
Betracht. In der Natur findet man die beste
Synergie der Antioxidantien in pflanzlichen
L In, welche reich an Mik ahrstoffen
und sekundaren Pflanzenstoffen sind

Um diese Zusammenhange zu objektivieren,
untersuchten wir in einer Pilotstudie den
Einfluss von Mikronahrstoffen aus Obst und
Gemilse, erginzend zur St ftherapi
mit L-Thyroxin, auf die o.g. Parameter der
Autoimmunthyreoiditis.

Dabei konnten wir zeigen, dass es durch diesen
Ansatz zu einer Reduktion von oxidativen Stress
{gemessen anhand von MDA-Werten), zu einer
Reduktion der Autoantikrper TPO-AK und
TG-AK, zu einer Reduktion von TSH (signifikant

which are caused by restriction or loss of function
of the corresponding organ. Genetic factors,
environmental influences as well as oxidative
stress play an essential role in the development
of the iliness.

Taking autoimmune thyroiditis as an example, we
were able to show in children and adolescents
that the administration of L-thyroxine to replace
the hormonal deficit restored specific hormonal
laboratary parameters such as TSH, FT3, FT4 ta
normal. However, it had little influence on the
clinical symptoms (diminished physical and mental
performance, concentration lapses, intolerance
of cold, constipation, hair loss) measured by
means of a visual analogue scale (VAS), and on
the specific autoimmune laboratory parameters
such as TPO-Ab, TG-Ab, TSH-Ab

Since increasing amounts of circumstantial
evidence within the last few years indicate that
autoimmune illnesses such as autoimmune
thyroiditis are triggered by free radicals, anti-
oxidants may well be considered for the
prevention and (supportive) treatment of such
illnesses. The best synergy between antioxidants
in nature is found in plant foods, which are rich in
micronutrients and phytochemicals

In order to objectify these connections we
conducted 3 pilot study to investigate the
influence of micronutrients from fruit and
vegetables in addition to standard therapy with
L-thyroxine on the above-mentioned parameters
for autcimmune thyroiditis.

We were able to show that this approach led toa
reduction in oxidative stress [measured with MDA
values), to a decrease in the autoantibodies TPO-
Ab and TG-Ab, to lower TSH levels (significantly
mare pronounced than in the control group),
and also to @ clear improvement in the clinical
symptoms.

These results speak for 2 complex immunological
and metabolic process which cannot be positively
influenced by the substitution of exogenous
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Herrn

Dr. Alireza Ranjbar
Nordstrasse 69-74
D 53111 Bonn

Basel, 20. Oktober 05

ENA-Veranstaltung in Niirnberg

Sehr geehrter Herr Dr. Ranjbar

auf diesem Wege mdchte wir uns bei lhnen ganz herzlich fur lhren wertvollen
Beitrag bedanken, den Sie als Referent an der ENA-Veranstaltung in Nurnberg
geleistet haben. Dadurch haben Sie ganz wesentlich zum Gelingen und Erfolg
dieser Veranstaltung beigetragen.

Aus den Feedback-Bégen der tiber 400 Teilnehmer kénnen wir zum GroBteil eine
sehr gute Akzeptanz erkennen, was uns natirlich auRerordentlich freut.

Zur Erinnerung legen wir lhnen einige Bilder aus Niirnberg bei.

Mit freundlichen Criissen,

/
Dr. Peter Prock
Prasident ENA
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Sciznce behind Supplements

Presse

Erndahrung, Immunsystem und Entziindung, ENA-
Kongress in Berlin

(s

19.03.2007 | dk
Experten prisentieren neue Studienergebnisse auf ENA-Kongress.
Berin, 17. Marz 2007 (dk} - .Die Gabe von mit 3 und =
2us Obt und Gemilse ikt sich offenbar alnsth uf das und reduziert di i
den Oy = rsacht werden kinnen”, so kutet das

veny
E.pehmmm;enmmwummmms Percival, University of Florida. Percval und

sieben weiters Experten fassten auf dem Kongress Einfluss der Emahrung auf Entziingung und Immunsystem™

der European Nutraceutical Association (ENA) in Berfin die derzeitige Studientage zusammen. Wir sieliten die

These auf, dass ein im Handel Frucht- und n {FVIC)
inaktiven

funktionelle Indizes der ImmunitSt durch die vermehnte Zufuhr von verschiedenen nicht-essenticBen bi
sekundaren Pllanzensioffen unterstitzen kiinnte”, berichtet Percival, Eine Annahme. die Sich in der

Studie als richlig erwsesen hat: Die Tednehmer in der FVJC-
Gruppe erholten sich wihrend des. Studienvestaufs rascher von grippalen Infekten und wiesen weniger Symptome
wie Fieber, Husten, Kopfschmerzen und Midigkeit auf als die Probanden der Placebo-Gruppe.

bei
Es ist durchaus. denkbar, dass 3 ind sekundsne und Wirkung
immunclogischer Zellen, ﬁumuemmmmhmm : rankungen
geschidigt odes gestort sind. positiv et ot D . e
Ranibar vom Insbt for interventionedle et i in Bonn. In der
hmehuudKnlqununbusud&uhuﬂnie 3 e

emnzend zr mit L-Thyroxin die Autoimmunthyreoidits bei
mmmmmnm Bt i Gabe von L Ty zesate i, dass sih awar e
ke pdoch i inisohe Symplomatk: Diese recht
won is hin 2u die 2usitAiche Gabe des
mmmmwmmsuEs.mmmwbmnwmmm
und TG-AK ab. Auch die Kinischen Symptome vesbesserten sich signifikant.
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Programm
ab 07.30
Vorsitz:

08.30 - 09.00
09.00 - 09.40
09.40 - 10.00
10.00 — 10.40
10.40-11.10
Vorsitz:
11.10-11.40

Registration und Frihstiick
I. Kiefer, P. Prock

Die Notwendigkeit einer wissenschaftlichen
Auseinandersetzung mit Nutrazeutika

Die European Nutraceutical Association (ENA) stellt sich vor
|. Kiefer, Wien - P. Prock, Basel - G. Tulzer, Linz

Nutrazeutika in den USA: Der Dietary Supplement
Health and Education Act (DSHEA)
B. Wollschlaeger, Miami, Florida

Nutrazeutika in Europa: EU-Richtlinie tiber
Nahrungserganzungsmittel —

Inhalte und praktische Konsequenzen

. Kiefer, Wien, Osterreich

Das Redox-Potential von Lebensmitteln:

ein wichtiges Qualitatskriterium
M. Hoffmann, Weidenbach, Deutschland

Kaffeepause
P. Prock, G. Tulzer
Die Rolle der Antioxidanten im Therapiekonzept

der allergischen Erkrankungen, neue Erkenntnisse
A. Ranjbar, Bonn, Deutschland

Mehr als 200 wiss. Vortrage in nationalen und internationalen Kongressen

MEDICA 2005
Dusseldorf, 16. November 2005

Neue Ansitze bei Autoimmunerkrankungen

CCD. Stid, Pavillon
Mittwoch, 16. November 2005
14.30 - 17.45 Uhr

Moderation/Vorsitz: Prof. Dr. Roland Gértner, Minchen

14.30 ~ 14.45 Uhr BegriiBung und Einflihrung
Prof. Dr. Roland Géartner, Miinchen

14.45 - 15.15 Uhr Selentherapie bei Hashimoto-Thyreoiditis
Prof. Dr. Roland Gértner, Miinchen

15.15 -15.45 Uhr Stellenwert der Selentherapie bei
Autoimmunerkrankungen in der Padiatrie - interessante
Kasuistiken

Dr. Alireza Ranjbar, Bonn

15.45 - 16.15 Uhr Kaffeepause
16.15 - 16.45 Uhr Selen - ein Basistherapeutikum bei entziindlichen
Darmerkrankungen

Dr. med. Dietrich Gothel, Bergisch Gladbach

16.45 - 17.15 Uhr Immunmeodulatorischer Effekt der Selentherapie zur
Prévention des Asthma bronchiale bei Kindern mit
atopischer Dermatitis
Dr. Alireza Ranjbar, Bonn

17.15 - 17.45 Uhr Zusammenfassung und Resumee
Prof. Dr. Roland Gértner, Miinchen

Anderungen vorbehalten.



Ehrung der fiUhrenden iranischen

Avicenna-Preis der VIA

Mehr als 200 wiss. Vortrage in nationalen und internationalen Kongressen

@»’!’f » IN THE p:_m oFGOD S : S dos
W o P (S ol ol
4 i 553 35 0
5590 piamst 0355 oalks Sl it S
e 3 U0 gl 3 g 33

AT gty 53T i ity gusd 39 ST pualie 1 31 Niniilag ame

: o iduw (3l gis

‘TEHRAN UNIVERSITY OF MEDICAL SCIENCES
& HEALTH SERVICES 3

-+ CERTIFICATE
5 | | OF

This is to certify that

A R Ran]baz; M.D.

QI

(22) i oyl slont (3 o2 55O Smagis V6 - S0

Pt:ﬁcipnted asa lpuker in the

Vi

11 th Imernm‘ional Pedxatrtc Conference
e T Octoher 16-21; 1999
Tehran Umvers:ty of Medical Sciences
Department of Pediatrics

 Tehran, LRIRAN 1Y (N G VNl aiigd A/B/ 1 : o
Sl g0 35T Gligmiitog iy Al &5 58
S.M. Ghodsi, M.D, ) M.Movahedi ,M.D £ &9 aignil 0g ¥

Vice Chaneellor for Secret: nfCrmEz
’ - Mo valek MO

;i% p ailed Jolo led AF-TFYO(E) pilh i slont o 3907 ot 051010 sy EUBY S Cugr y
-y
W

z
Garrirrriii

R AR R L R R



Ehrung der fihrenden iranisc

Avicenna-Preis der VIA

Aktivitaten in der VIA

Seit 1988 Ordentliches Mitglied der VIA
1988 Mitglied der Kommission zur Erneuerung der Satzung der
VIA

Seit Nov. 1992 Vorstandsmitglied der VIA

Seit Jan. 2001 Prasident und wiss. Leiter der VIA
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1993-2000

Herausgabe von 7 Ausgaben des KANUN MEDICAL

JOURNAL, der offizielle Organ der VIA, publiziert in 3
Sprachen, Chefredakteur der Zeitschrift
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Frank-Gerald Pajonk, Keihan Ahmadi-Simal
makotherapie der akuten Schizophreni

e Psychophar
~ neus Aspekte

Dr. med. Ahmad Haschemian: Idiopathische Phrenikusparese

Dr, med. A, Tavaghofi: Externe Valvuloplastie (EVP) im Saphena
magna-System und Crossen nach Dr. med. A. Tavaghofi - eine
Innovation in der Phiebochirurgie

Hr med. A, Kia, Dr. med. P. Gregor: Ein neues Glaukom-
bei phaken und 150 kom-

binierten Verfahren

Dr. med. H. Shatavi: Palliati
Matnahmen

Tumorchirurgic und adjuvante

K. Schwechheimer, A. Hashemian, G. Ott und H. K. Milller-
Hermelink: Primary spinal epidural manlfestation of malignant
lymphoma

Jan Hluchy, M. D., Morcus Wieezorek, M. D, Mohsen Tekiyeh,
M. D,, Olga Jurkavicova, M. D., Prof. Georg V. Sabin, M. D
Radiofrequency Catheter Ablation of a Right Atriofascicular
(Mahaim} and Two Atrioventricular (Kent) Accessory Pathiways
ina Single Session

M. Ahmadzadeh, M. D: Flap Valve Ureteral Stent with an
Antireflux Function: A Review of 46 Cases

Hossein Gharib, M. D; Fine-Needle Aspiration Biopsy of Thyroid
Nodules: Advantages, Limitations, and Effect

A. Ranjbar, M. D Professor Dr. Hossein Gharib, a great scientist
and physician

Hossein Gharib, M. D, Robert A. Kyle, M. D, Marc A. Shampo,
Ph. D Professor Dr, Mohammad Gharib - Father of Pediatrics in
Iran



[ Ehrung der fiihrenden ir
Avicenna-Preis der Vi
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2001 Modernisierung und Restrukturierung der VIA zu einer angesehenen
medizinisch -wissenschaftlichen Gesellschaft in Deutschland
mit weiterhin humanitarem und demokratischem Charakter

2001 Konzipierung und Realisierung der kontinuierlichen interdisziplinaren
wissenschaftlichen Tagung der VIA

2002 Akkreditierung der VIA-Tagungen bei der Arztekammer

Seit 2001 Organisation von 37 zertifizierten Fort- und Weiterbildungs-
veranstaltungen mit 231 Fortbildungspunkten fiir die Arzte und 136
Fortbildungspunkten fur die Zahnarzte, volle Finanzierung bis 2004
durch die Pharmaindustrie , Gesamtsponsoring bis 2008 in H6he von
ca. 100.000 Euro

Seit 2009 Anerkennung der Tagungen bei der Apothekerkammer Nordrhein

Seit 2003 Wiss. Kooperationen mit den wiss. Institutionen in Deutschland
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2006

Aktivitaten in der VIA

Grundung des internationalen Avicenna-Preises der VIA als die
hdchste wissenschaftliche Auszeichnung der VIA nach international
anerkannten Kriterien und erfolgreiche Realisierung und jahrliche
Durchfiihrung

Grundung und Vorsitz des wissenschaftlichen Beirats der VIA , besteht
aus international renommierten iranischen Wissenschaftlern und
Hochschullehren
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Aktivitaten in der VIA

2007 Mehrere Kontakte mit dem Nobelpreiskomitee flir Medizin
zwecks Nominierung der international anerkannten iranischen
Wissenschaftler, welche im Sinne Alfred Nobels durch ihre
Entdeckungen den grof3ten Nutzen fur die Menschheit erbracht haben

2007 / 2009 Nominierung von Herrn Prof. Peseschkian fir den Nobelpreis ftr
Physiologie oder Medizin fur seine Entdeckung und Begrindung

der Positiven Psychotherapie und dem daraus weltweit
wissenschaftlich nachgewiesenen grof3en Nutzen fir die Menschheit

Nomination Information for
the Nobel Prize in Physiology or Medicine
2009

Prof. Dr. Nossrat Peseschkian

Founder of

Positive Psychotherapy
(since 1968)

regarding the

Discovery of Positive Psychotherapy
(since 1968)
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Internationaler Avicenna-Preis

Auf gemeinsamen Beschluss des Vorstands und des wissenschaftlichen Beirats
der Vereinigung der Iranischen Arzte und Zahnirzte in der BRD, e.V. (VIA)
wird

Herrn Professor Dr. med. Alireza Ranjbar

fiir seine grofsen Verdienste
um die Forschung und Lehre in der medizinischen Wissenschaft
und die herausragenden Pionierarbeiten im Fach

Kinder- und Jugendmedizin, Immunologie und Allergologie

der internationale Avicenna-Preis der VIA verliehen.

Bonn, den 29. Mai 2010
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Upon the decision of the executive and scientific board of the Association of

Iranian Physicians and Dentists in Germany (VIA)
The

International Avicenna Award

of Excellence in Teaching and Research in Medical Sciences by VIA
is conferred on

Professor Dr. med. Alireza Ranjbar

for his outstanding and abundant merits in teaching and research in the
field of

Paediatrics, Immunology and Allergology
Bonn, 29t May 2010
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Vereinigung der Iranischen Arzte und Zahnarzte ind  er BRD
Association of Iranian Physicians and Dentists in Germany

Auf Beschluss des Vorstands ernennt
die Vereinigung der Iranischen Arzte und Zahnirzte in der Bundesrepublik
Deutschland, e.V.

Herrn Professor Dr. med. Alireza Ranjbar

in Wiirdigung
seiner hervorragenden wissenschaftlichen und humanitiren Verdienste

Zum

Ehrenmitglied

Bonn 29. Mai 2010
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Vereinigung der Iranischen Arzte und Zahnarzte ind  er BRD
Association of Iranian Physicians and Dentists in Germany

Upon the decision of the executive board of
the Association of Iranian Physicians and Dentists in Germany (VIA)

Professor Dr. med. Alireza Ranjbar

is appointed as

Honorary Member of VIA

for his distinguished humanitarian and scientific services rendered
in the field of medicine

Bonn 29. Mai 2010



