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Biotin (Vitamin B7) auf einen Blick

Bei Typ-2-Diabetes sank unter Biotin in einer Metaanalyse das Gesamtcholesterin; der Riickgang von Niichternblutzucker und Triglyceriden war statistisch
nicht gesichert, Insulin blieb unverandert 2.

Bei Haarausfall fand eine systematische Ubersicht in der aussagekréftigsten, placebokontrollierten Studie keinen Unterschied beim Haarwachstum zwischen
Biotin und Placebo “.

Bei progressiver Multipler Sklerose bildete sich in einer randomisierten Studie unter hochdosiertem Biotin die Behinderung bei einem Teil der Patienten
zuriick, unter Placebo bei niemandem 7. Die Folgestudie SPI2 bestétigte diesen Nutzen nicht 2°.

Eine andere randomisierte kontrollierte Studie zeigte bei MS-bedingtem chronischem Sehverlust keinen Unterschied bei Sehscharfe, Nervenfaserschichtdicke
und Lebensqualitat .

Biotin (Vitamin B7): ausgewertet wurden 123 Studien am Menschen, darunter 12 randomisierte kontrollierte Studien und 6 Metaanalysen oder systematische
Ubersichten; die kontrollierten Studien umfassen zusammen 1170 Teilnehmer. Stand: 11. Oktober 2026.

1. Was ist Biotin (Vitamin B7)? Vorkommen, Herkunft und Formen

Biotin ist ein wasserlsliches Vitamin aus der Gruppe der B-Vitamine. Im Kérper wirkt es als Coenzym mehrerer Carboxylasen, die am Fett-, Kohlenhydrat-
und EiweiBstoffwechsel beteiligt sind. Als Nahrungserganzung wird es traditionell mit Haar, Haut und N&ageln verbunden; medizinisch wird es bei
nachgewiesenem Biotinmangel und bei angeborenen Stérungen des Biotinstoffwechsels gegeben.

Biotin kommt in vielen Lebensmitteln vor, unter anderem in Eigelb, Leber, Niissen, Hafer, Soja und Hefe, und wird zusatzlich von Darmbakterien gebildet. In
Korperzellen liegt es an EiweiB gebunden vor.

In Lebensmitteln ist Biotin an Eiwei gebunden und wird im Darm durch das Enzym Biotinidase abgespalten. In Préparaten liegt es in freier Form vor; am
Menschen gepriift werden freies Biotin zum Einnehmen, hochdosiertes Biotin sowie Biotin als Bestandteil von Mischpraparaten, in der Stoffwechselmedizin
auch Biotin als Infusion.

Untersuchte Formen und Zubereitungen

« Biotin aus Lebensmitteln, an EiweiB gebunden

« Freies Biotin als Nahrungserganzung (Tabletten, Kapseln, Tropfen)

» Hochdosiertes Biotin, wie es in Studien zu neurologischen Erkrankungen verwendet wird
« Biotin in Mischpraparaten mit weiteren Vitaminen und Mineralstoffen

« Biotin zur Injektion oder Infusion bei angeborenen Stoffwechselstérungen
Nicht gemeint sind auf dieser Seite:

« Andere B-Vitamine wie Thiamin, Riboflavin, Pantothensaure, Folsaure und Cobalamin sind eigene Stoffe, auch wenn sie in denselben Praparaten
vorkommen.

» Mischpréparate fir Haar, Haut und Négel, die neben Biotin Zink, Selen oder Aminosauren enthalten, sind keine Studien zum Biotin allein.

« Die Stérung von Laboruntersuchungen durch Biotin, etwa in Immunassays, ist ein analytisches Sicherheitsthema und kein Anwendungsgebiet.

2. Wie wirkt Biotin (Vitamin B7)? Ergebnisse nach Anwendungsgebiet

ANWENDUNGSGEBIET ERGEBNIS IN KONTROLLIERTEN STUDIEN BEWEISKRAFT STUDIEN TEILNEHMER
Biotinmangel liberwiegend verbessert mittel 0 Metaanalysen - 3 kontrolliert - 24 weitere 128

Multiple Sklerose Uiberwiegend kein Unterschied gering 2 Metaanalysen - 2 kontrolliert - 20 weitere 247
Haarausfall gemischt unklar 1 Metaanalysen - 2 kontrolliert - 9 weitere 165

Haut und Hautentziindungen Uiberwiegend kein Unterschied unklar 0 Metaanalysen - 2 kontrolliert - 5 weitere 165
Blutzucker- und Fettstoffwechsel gemischt unklar 1Metaanalysen - 1 kontrolliert - 5 weitere 40
Briichige Nagel gemischt unklar 0 Metaanalysen - 1 kontrolliert - 2 weitere 105

Weitere Untersuchungen Uiberwiegend kein Unterschied unklar 0 Metaanalysen - 2 kontrolliert - 51 weitere 146
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So lesen Sie die Tabelle: Gezahlt werden Studien am Menschen, deren Ergebnisse das jeweilige Gebiet betreffen. ,Hoch" heiBt: mindestens eine
Metaanalyse und zwei kontrollierte Studien mit Verbesserung, oder mindestens drei kontrollierte Studien, von denen drei Viertel eine Verbesserung zeigen,
mit zusammen mindestens 300 Teilnehmern. ,Mittel” heiBt: mindestens zwei kontrollierte Studien mit Verbesserung, und zwar mehrheitlich, oder eine
Metaanalyse neben kontrollierten Studien. ,Gering” heiBt: eine kontrollierte Studie mit Verbesserung. Gibt es in einem Gebiet keine kontrollierte Studie, ist
die Beweiskraft hdchstens ,gering” (Ergebnis ,nur Ubersichten” oder ,nur Beobachtungsdaten”). Alles andere ist ,unklar”. Eine Studie z3hlt als
Verbesserung, wenn mindestens die Halfte inrer MessgroBen in diesem Gebiet besser ausfiel. Ubersichten {iber Mischpréparate zahlen nicht als
Metaanalyse; Ergebnisse, die nur Nebenwirkungen oder Anteile von Anwendern beschreiben, zéhlen nicht als Wirkung. Dieselbe Studie zahlt nur einmal.

3. Was die Studien im Einzelnen zeigen

Biotin (Vitamin B7) und Biotinmangel: Studien am Menschen

Bei Schwangeren mit erhéhter Ausscheidung von 3-Hydroxyisovaleriansaure, einem Zeichen leichten Biotinmangels, sank diese in einer randomisierten
Studie unter Biotin, unter Placebo stieg sie leicht '°. Bei Kindern mit schwerer Protein-Energie-Mangelerndhrung stieg unter Biotin die Aktivitat
biotinabhéngiger Enzyme in Lymphozyten, am starksten bei anfangs erniedrigten Werten 2°. Die Beweiskraft gilt als mittel, da beide Studien klein sind und
unterschiedliche Populationen und MessgroBen betreffen.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

0 Hanson randomisiert kontrolliert - 80 Teilnehmer Pranatales Multivitamin mit 150 pg (Intervention) oder 30 pg (Kontrolle) Biotin; 150 pg vs. 30 pg Biotin taglich; 24 Woc
etal.
2026

5 Mock randomisiert kontrolliert - 26 Teilnehmer Biotin-Supplement oder Placebo; 300 pg (1,2 umol) Biotin pro Tag; 14 Tage; gegen Placebo-kontrolliert, randomisiert
etal.
2002

20 kontrolliert - 22 Teilnehmer Biotin-Supplement; 10 mg/d; gegen Placebo, doppelblind

Veldzquez
et al. 1995

22 Jezela- Querschnittstudie - 1.071.463 Teilnehmer Biotinidase-Aktivitat im Trockenblut und Serum, BTD-Gensequenzierung
Stanek et
al. 2022

26 Upadia Kohortenstudie - 478 Teilnehmer Neugeborenen-Screening auf angeborene Stoffwechselstérungen, u. a. Biotinidase-Mangel; Januar 2005 bis Dezeml
etal.
2025

27 Sharma Querschnittstudie - 407 Teilnehmer Biotinidase-Enzymanalyse und BTD-Gensequenzierung; gegen Enzymaktivitdt <10% vs. >10% des Mittelwerts
etal.
2024

28 yarali Kohortenstudie - 357 Teilnehmer Biotin; gegen keine Vergleichsgruppe
etal.
2024

29 Giki et Querschnittstudie - 302 Teilnehmer Biotin (kérpereigen, bei Biotinidasemangel); gegen Genotyp-Phénotyp-Korrelation, kein Interventionsvergleich
al. 2024

Weitere Studien zu diesem Gebiet: 30 35 41 45 49 50 52 6162 65 77 79 83 84 86 91 99 103 107

Biotin (Vitamin B7) und Multiple Sklerose: Studien am Menschen

Bei Multipler Sklerose wurde hochdosiertes Biotin (MD1003) in mehreren randomisierten Studien gegen Placebo gepriift 7°?°. In einer randomisierten Studie
bei progressiver MS bildete sich unter hochdosiertem Biotin die Behinderung bei einem Teil der Patienten zuriick, unter Placebo bei niemandem ’. Auch die
EDSS-Progression war geringer ’. Die Folgestudie SPI2 bestétigte diesen Nutzen nicht 2°. Eine andere randomisierte kontrollierte Studie zeigte bei MS-
bedingtem chronischem Sehverlust keinen Unterschied bei Sehscharfe, Nervenfaserschichtdicke und Lebensqualitat °. Eine systematische Ubersicht mit
Metaanalyse fand keinen gesicherten Unterschied zu Placebo bei Behinderung und EDSS, aber haufiger eine schnellere Gehzeit . Die Beweiskraft ist gering:
Die erste Studie zeigte bei einem Teil der Patienten Nutzen, die Folgestudie und die Metaanalyse bestéatigten das fur die Behinderung nicht. Offen bleibt, ob
eine Untergruppe profitiert, etwa bei der Gehféahigkeit.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

1 Espiritu Metaanalyse - 889 Teilnehmer Hochdosiertes Biotin (MD1003), oral, als Zusatztherapie; mindestens 300 mg/Tag; 12 bis 15 Monate; gegen Placebo
etal. 2021

5 Marx et systematische Ubersicht Biotin als Nutrazeutikum; gegen Kontrolle

al. 2020
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STUDIE

7 Tourbah
etal. 2016

9 Tourbah
etal. 2018

25 Joseph
etal. 2026

31 pape et
al. 2020
32
Couloume
etal. 2020
37

Collongues
etal. 2021

ART - TEILNEHMER

randomisiert kontrolliert - 154 Teilnehmer

randomisiert kontrolliert - 93 Teilnehmer

Studie - 506 Teilnehmer

Querschnittstudie - 186 Teilnehmer

Kohortenstudie - 178 Teilnehmer

Kohortenstudie - 48 Teilnehmer

Biotin (Vitamin B7)

PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

MD1003 (hochdosiertes Biotin); 100 mg Biotin dreimal taglich; 12 Monate doppelblind, danach 12 Monate offen fir al

MD1003 (hochdosiertes pharmazeutisches Biotin); 300 mg/Tag oral; 6 Monate doppelblind, dann 6 Monate offen; ge

Hochdosis-Biotin vs. Placebo (SP12-Studie), Arme gepoolt; Beobachtung tiber 27 Monate; gegen Gepoolte Behandlt

Vitamine und Nahrungserganzungsmittel, u. a. Biotin; Biotin 10 und 300 mg/Tag bei Gesunden; gegen Biotin-Einnahr

Hochdosiertes Biotin; 12 Monate; gegen Keine Kontrollgruppe, Vergleich zu Baseline

Hochdosiertes pharmazeutisches Biotin (MD1003); 1 Jahr; gegen Keine Kontrollgruppe, Beobachtung vor/nach Beha

Weitere Studien zu diesem Gebiet: 38 46 80 8194 95 99 100 104 110 111 112 114 115 116 17

Biolin (Vitamin B7) und Haarausfall: Studien am Menschen

Eine systematische Ubersicht fand drei Studien zu Biotin bei Haarausfall; die aussagekraftigste, placebokontrollierte zeigte keinen Unterschied beim
Haarwachstum “. Unter Biotin aus einem Pflanzenextrakt, mit oder ohne Silica, ging der Haarausfall in einer placebokontrollierten Studie gegeniiber dem
Ausgangswert zuriick . Ein Haarmittel zum Auftragen mit Redensyl, Sgepalme und Biotin schnitt zusammen mit plattchenreichem Plasma besser ab als
Procapil mit plattchenreichem Plasma '2. Spritzen mit Biotin und Dexpanthenol zweier Hersteller verringerten den Haarausfall in beiden Gruppen; eine
Gruppe ohne Biotin gab es nicht . Bei Aknepatienten unter Isotretinoin stieg mit zusétzlichem Biotin der Anteil wachsender Haare gegeniiber dem
Ausgangswert '®. Offen bleibt, ob Biotin bei Haarausfall vor allem bei einem Biotinmangel hilft.

STUDIE

4 Yelich
etal.
2024

& patel et
al. 2025

18 Aksac
etal.
2021

21

Schulpis
etal.
2001

33 gen et
al. 2021

34

Kakunje
etal.
2025

43

Starace
etal.
2021

44

Gonzalez
etal.
2025

ART - TEILNEHMER

systematische Ubersicht

randomisiert kontrolliert - 105 Teilnehmer

kontrolliert - 60 Teilnehmer

Fallserie

Kohortenstudie - 156 Teilnehmer

Querschnittstudie - 150 Teilnehmer

Fallserie - 25 Teilnehmer

Studie - 22 Teilnehmer

Weitere Studien zu diesem Gebiet: 87 96 102109

ih-research.com/wissen/biotin/

PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

Orales Biotin als Haarerganzung; gegen Placebo bzw. Kontrollgruppen in den eingeschlossenen Studien

Pflanzenextrakte mit Biotin aus Sesbania grandiflora, teils mit Silica aus Bambusa arundinacea; 1,25 mg Biotin oral; Bio

Biotin 10 mg/Tag zusétzlich zu Isotretinoin; 10 mg/Tag; 4 Monate; gegen Isotretinoin allein (Gruppe A) vs. Isotretinoin

Biotin als Supplement; 10 mg/Tag; 45 Tage Valproinsdure-Behandlung; gegen Gesunde Kontrollen; drei Valproinsdure-

Biotin 1000 mcg/Tag; 1000 mcg/Tag; 3 Monate (bei Biotinmangel) bzw. durchschnittlich 2,5 Monate (selbstinitiiert); ge

Valproat-Behandlung; Messung von Serum-Biotinidase und IL-2; 2 Jahre Studiendauer; gegen Valproat-Gruppe vs. Ko

Biotin allein oder mit topischem Minoxidil; gegen keine Vergleichsgruppe, retrospektive Fallserie

Serum WS Biotin, wasserldsliche Form von D-Biotin; 3 Monate tagliche Anwendung; gegen keine Kontrollgruppe (Eina
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Biotin (Vitamin B7), Haut und Hautentziindungen: Studien am Menschen

Bei Aknepatienten unter Isotretinoin sank die Hautfeuchtigkeit ohne Biotin deutlich, mit zusatzlichem Biotin nicht; ein direkter Gruppenvergleich wurde nicht
berichtet 8. Unter Biotin aus einem Pflanzenextrakt, mit oder ohne Silica, nahm die Hautelastizitét in einer placebokontrollierten Studie gegeniiber dem
Ausgangswert zu £. Beide Studien sind klein, eine war nicht randomisiert, und keine berichtet einen direkten Vergleich mit der Kontrollgruppe. Offen bleibt,
ob die Effekte auch bei ausreichend mit Biotin versorgten Personen ohne begleitende Medikamente auftreten.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

8 patel et al. randomisiert kontrolliert - 105 Teilnehmer Pflanzenextrakte mit Biotin aus Sesbania grandiflora, teils mit Silica aus Bambusa arundinacea; 1,25 mg Biotin oral;
2025

18 Aksac et kontrolliert - 60 Teilnehmer Biotin 10 mg/Tag zusétzlich zu Isotretinoin; 10 mg/Tag; 4 Monate; gegen Isotretinoin allein (Gruppe A) vs. Isotretinc
al. 2021

21 schulpis Fallserie Biotin als Supplement; 10 mg/Tag; 45 Tage Valproinsdure-Behandlung; gegen Gesunde Kontrollen; drei Valproinsat
et al. 2001

52 Ting et al. Fallserie - 5 Teilnehmer Biotin-Supplementierung; 10-30 mg téglich; gegen keine Kontrollgruppe

2025

59 pjetal. Fallserie - 2 Teilnehmer Orale Multivitamin-Gabe mit Biotin, Lipoinsaure und Pantothensaure; gegen Keine Vergleichsgruppe; Verlauf vor ur
2025

88 yiimaz et Querschnittstudie Biotinidase-Enzymaktivitadt und BTD-Genanalyse; gegen Genotyp-Phanotyp-Korrelationen, keine Behandlungsgrug
al. 2024

108 Ubersicht Biotin neben 13 weiteren Nahrungserganzungsstoffen

Januszewski

etal. 2023

Biolin (Vitamin B7), Blutzucker- und Feltstoffwechsel: Studien am Menschen

Bei Erwachsenen mit Typ-2-Diabetes sank unter Biotin in einer Metaanalyse das Gesamtcholesterin; der Riickgang von Niichternblutzucker und
Triglyceriden war statistisch nicht gesichert, Insulin blieb unverandert 2. Fiir Mischungen aus Biotin und Chrompicolinat berichteten zwei randomisierte
kontrollierte Studien Verbesserungen von Blutzucker- und Lipidwerten bei Typ-2-Diabetes, doch diese Befunde gelten der Mischung und nicht dem Biotin
allein ', Gesichert ist in der Metaanalyse nur der Riickgang des Gesamtcholesterins; ob Biotin allein den Blutzucker senkt, miissen gréBere Studien klaren.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH ERGEBNIS

2 Zhang Metaanalyse - 445 Teilnehmer Biotin-Nahrungserg@nzung; 28 bis 90 Tage; gegen Kontrollgruppen der eingeschlossenen RCT Nichternblutz
etal.
2022

3 Chai systematische Ubersicht Wasserlosliche Vitamine, darunter Biotin Blutzuckerkon
etal.
2025
19 kontrolliert - 40 Teilnehmer Biotin-Supplementierung; 0,9 mg/Tag; 71 Tage; gegen Placebo Gesamtlipide i
Marshall

etal.

1980

24 Belda Studie - 1.545 Teilnehmer Biotin plus Fructo-Oligosaccharide (Prébiotika); gegen M&use mit fettreicher Didt ohne Supplementierung Gewichtszuna
etal.
2022
66 Fallbericht - 1 Teilnehmer Biotin, Liponsdure und Pantothens&ure als gezielte Substitution Metabolische
Walimbe

etal.

2025

92 Querschnittstudie Biotin (Spiegelmessung, keine Gabe); gegen keine Vergleichsgruppe, Korrelationen Biotinspiegel t
Glider

etal.

2023

98 Ubersicht Biotin und/oder Chrom als Nahrungserganzung; gegen Einzel- versus Kombinationsgabe, Kontrollen (qualitativ) Nichternblutz
Mehta

etal.

2026
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Biotin (Vitamin B7) und Briichige Négel: Studien am Menschen

Unter Biotin aus einem Pflanzenextrakt, mit oder ohne Silica, nahm die Nagelrauheit in einer placebokontrollierten Studie mit 105 Teilnehmenden gegeniiber
dem Ausgangswert ab . Eine Ubersichtsarbeit nennt Biotin neben Kollagenpeptiden, Keratin, MSM und Orthokieselséure unter den Stoffen, die
Erscheinungsbild, Stirke und Briichigkeit der Nagel verbessern kénnen "°°, Die Beweiskraft ist unklar, da nur eine kontrollierte Studie vorliegt, die keinen
Vergleich mit Placebo berichtet, und offen bleibt, ob die Teilnehmer einen Biotinmangel hatten.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH

8 patel et randomisiert kontrolliert - 105 Teilnehmer Pflanzenextrakte mit Biotin aus Sesbania grandiflora, teils mit Silica aus Bambusa arundinacea; 1,25 mg Biotin oral; E
al. 2025

o7 Studie Regenail® Nagellack mit Biotin, MSM, Dimethylsilandiolsalicylat; gegen Betalfatrus® Referenzprodukt
Fernandez-

Campos et

al. 2020

105 Zaraa Ubersicht Biotin (Nahrungsergénzung)
etal. 2025

Biotin (Vitamin B7): weitere Messgrofien in Studien

Bei Kindern mit Asthma senkte Biotin zusatzlich zur Standardtherapie die Entziindungsmarker TNF-a und 8-OHdG starker als Placebo; die Lungenfunktion
besserte sich nur unter L-Carnitin "'. Die (ibrigen Arbeiten dieses Gebiets sind (iberwiegend Beobachtungsstudien oder untersuchen Biotin in
Mischpraparaten; kontrollierte Studien zu klinischen Endpunkten stehen hier noch aus.

STUDIE ART - TEILNEHMER PRAPARAT - DOSIS - DAUER - VERGLEICH
1 Espiritu Metaanalyse - 889 Teilnehmer Hochdosiertes Biotin (MD1003), oral, als Zusatztherapie; mindestens 300 mg/Tag; 12 bis 15 Monate; gegen Placebo
etal. 2021

' Hanson randomisiert kontrolliert - 80 Teilnehmer Pranatales Multivitamin mit 150 ug (Intervention) oder 30 pg (Kontrolle) Biotin; 150 ug vs. 30 pg Biotin taglich; 24 Woc!
etal. 2026

" Khedr et randomisiert kontrolliert - 66 Teilnehmer Biotin 5 mg Kapseln zweimal téglich plus Standardtherapie; 5 mg zweimal taglich; 3 Monate; gegen Placebo plus Star
al. 2026

23 Kong et Kohortenstudie - 144.439 Teilnehmer Biotin aus der Nahrung (24-h Oxford WebQ); median 14,06 Jahre Nachbeobachtung; gegen Q1 (niedrigste Aufnahme)
al. 2025

24 Belda Studie - 1.545 Teilnehmer Biotin plus Fructo-Oligosaccharide (Préabiotika); gegen Mause mit fettreicher Didt ohne Supplementierung

etal. 2022

26 Upadia Kohortenstudie - 478 Teilnehmer Neugeborenen-Screening auf angeborene Stoffwechselstérungen, u. a. Biotinidase-Mangel; Januar 2005 bis Dezemt
etal. 2025

36 Jaafar Querschnittstudie - 50 Teilnehmer Biotin (Serum- und Follikelflissigkeitsspiegel, keine Supplementierung); gegen Normale, schlechte und Hyper-Respor
etal. 2025

39 Fallserie - 41 Teilnehmer Vitamin-Mischung mit Biotin, Thiamin, B12, Riboflavin; Biotin 10 mg; gegen Vergleich mit dhnlichen berichteten Fallen
Saudubray

etal. 1984

Weitere Studien zu diesem Gebiet: 40 42 47 48 51 52 53 54 55 56 57 58 59 60 63 64 66 67 68 69 70 7172 73 74 75 76 77 78 82 85 86 88 89 90 91 92 93 99 100 101 106 107 113 118

4. Wie wird Biotin (Vitamin B7) dosiert? Zubereitung, Dosis und Dauer in Studien

Die Studien verwendeten meist Biotin zum Einnehmen: als Nahrungserganzung, hochdosiert als Arzneimittel (MD1003) bei Multipler Sklerose oder in
Mischpraparaten mit weiteren Vitaminen, Mineralstoffen oder Pflanzenextrakten. Gespritzt wurde Biotin zusammen mit Dexpanthenol bei Haarausfall %,
aufgetragen in einem Haarmittel mit Redensyl und Sagepalme '2. Die Dosen und Darreichungsformen sind in der Tabelle aufgefiihrt.

PRAPARAT ODER FORM DOSIS DAUER STUDIE
Chrompicolinat plus Biotin 600 pg Chrom und 2 mg Biotin einmal taglich 90 Tage 6
(CPB)

MD1003 (hochdosiertes 100 mg Biotin dreimal téglich 12 Monate doppelblind, danach 12 Monate offen fir alle 7
Biotin)
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PRAPARAT ODER FORM

Pflanzenextrakte mit Biotin
aus Sesbania grandiflora,
teils mit Silica aus Bambusa
arundinacea

MD1003 (hochdosiertes
pharmazeutisches Biotin)

Pranatales Multivitamin mit
150 pg (Intervention) oder 30
ug (Kontrolle) Biotin

Biotin 5 mg Kapseln zweimal
taglich plus Standardtherapie

Topisches Redensyl, Saw
Palmetto und Biotin plus PRP

Wachentliche Injektionen von
Biotin 5 mg/1 ml plus

Dexpanthenol 250 mg/2 ml

Chrompicolinat und Biotin
(CPB) oder Placebo

Biotin-Supplement oder
Placebo

SPP1 Spezialnahrung mit
Biotin und weiteren Vitaminen

AG1, umfassendes
Nahrungserganzungsmittel
mit Vitaminen, Mineralstoffen,

Probiotika, Phytochemikalien

Biotin 10 mg/Tag zusétzlich
zu Isotretinoin

Biotin-Supplementierung

Biotin-Supplement

5. Ist Biotin (Vitamin B7) sicher? Nebenwirkungen in Studien

DOSIS

1,25 mg Biotin oral; Biotin-Silica-Gruppe zusétzlich 21,75 mg Silica

300 mg/Tag oral

150 pg vs. 30 pg Biotin taglich

5 mg zweimal taglich

Biotin 5 mg plus Dexpanthenol 250 mg wdchentlich

300 pg (1,2 pmol) Biotin pro Tag

2 Portionen SPP1 pro Tag

Einzelportion 13 g in Wasser

10 mg/Tag

0,9 mg/Tag

10 mg/d

DAUER

90 Tage

6 Monate doppelblind, dann 6 Monate offen

24 Wochen

3 Monate

vier Sitzungen im Abstand von drei Wochen

6 Wochen Behandlung, Nachbeobachtung 1 und 8 Wochen

4 Wochen

14 Tage

14 Tage

Einmalgabe, 1 Woche Auswaschphase

4 Monate

71 Tage

Biotin (Vitamin B7)

STUDIE

13

20

Unerwiinschte Ereignisse traten unter hochdosiertem Biotin bei Multipler Sklerose nicht hiufiger auf als unter Placebo 7?; bei Kindern mit Asthma erwies
sich Biotin als sicher "'. Hochdosiertes Biotin verfélschte aber bei einem Teil der Behandelten Laboruntersuchungen, unter Placebo bei niemandem ".

STUDIE BERICHTETE NEBENWIRKUNGEN

1 Espiritu et al. 2021

6 Albarracin et al. 2007
7 Tourbah et al. 2016

8 patel et al. 2025

° Tourbah et al. 2018

" Khedr et al. 2026

13 samadi et al. 2022

4 Geohas et al. 2007

gut vertragen, keine Nebenwirkungen, dhnlich Placebo

Sicherheitsprofil ahnlich wie Placebo

Keine unerwiinschten Ereignisse berichtet

Sicherheitsprofil ahnlich wie Placebo

Biotin war sicher

Keine signifikanten unerwiinschten Ereignisse in beiden Gruppen

162021 Produkt gut vertragen

Arzneimittelnebenwirkungen wurden erfasst; Behandlung als sicher beschrieben

7 Sapp et al. 2026 Beide gut vertragen, keine schwerwiegenden unerwiinschten Ereignisse

18 Aksac et al. 2021 Biotin verhinderte mukokutane Nebenwirkungen von Isotretinoin
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Unerwiinschte Ereignisse und schwerwiegende unerwiinschte Ereignisse nicht unterschiedlich; Laborwertinterferenzen bei 4,7% unter Biotin
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STUDIE BERICHTETE NEBENWIRKUNGEN
21 Schulpis et al. 2001 Hautlasionen (seborrhoisches Exanthem, Alopezie) besserten sich unter Biotin
—

6. Was noch offen ist: Grenzen der Studienlage

« Die meisten kontrollierten Studien sind klein und kurz; groBe Langzeitstudien stehen noch aus.

« Ob die Befunde bei Haar, Haut und Nageln an einen Biotinmangel gebunden sind, ist eine offene Frage.

« Viele Befunde stammen aus Mischpraparaten und gelten der Mischung, nicht dem Biotin allein.

= Bei Multipler Sklerose sind die Ergebnisse uneinheitlich und nur ein Teil der Endpunkte wurde untersucht.

« Fur die meisten Anwendungen stehen kontrollierte Studien mit klinischen Endpunkten noch aus.

7. Fazit: Was tiber Biotin (Vitamin B7) gesichert ist

Biotin ist ein wasserldsliches B-Vitamin, das als Coenzym mehrerer Carboxylasen am Fett-, Kohlenhydrat- und EiweiBstoffwechsel beteiligt ist. Bei Typ-2-
Diabetes senkte Biotin in einer Metaanalyse das Gesamtcholesterin; die Wirkung auf den Blutzucker ist noch nicht gesichert. Bei Haar, Haut und Négeln
besserten sich Messwerte in kleinen Studien vor allem gegentiber dem Ausgangswert; die aussagekraftigste placebokontrollierte Haarstudie fand keinen
Unterschied. Viele positive Ergebnisse stammen aus Mischpraparaten und gelten daher nicht dem Biotin allein. Bei progressiver Multipler Sklerose zeigte
hochdosiertes Biotin in einer ersten Studie Nutzen, die Folgestudie bestatigte ihn nicht. Bei Zeichen eines Biotinmangels, etwa in der Schwangerschaft,
verbesserte Biotin biotinabhangige Stoffwechselwerte. Biotin wurde gut vertragen; hochdosiert kann es Laboruntersuchungen verfalschen.

Haufige Fragen

Wie gul ist Biotin (Vitamin B7) am Menschen untersucht?

Biotin (Vitamin B7): ausgewertet wurden 123 Studien am Menschen, darunter 12 randomisierte kontrollierte Studien und 6 Metaanalysen oder
systematische Ubersichten; die kontrollierten Studien umfassen zusammen 1170 Teilnehmer. Stand: 11. Oktober 2026.

Was bringt Biotin (Vitamin B7) bei Biotinmangel? Das zeigen die Studien

Ausgewertet sind 3 kontrollierte Studien und 24 weitere Studien, die kontrollierten Studien mit zusammen 128 Teilnehmern. Ergebnis der kontrollierten
Studien: Uiberwiegend verbessert. Beweiskraft nach unseren offengelegten Regeln: mittel. Belege: 0152022

Was bringt Biotin (Vitamin B7) bei Multiple Sklerose? Das zeigen die Studien

Ausgewertet sind 2 Metaanalysen oder systematische Ubersichten, 2 kontrollierte Studien und 20 weitere Studien, die kontrollierten Studien mit

zusammen 247 Teilnehmern. Ergebnis der kontrollierten Studien: tiberwiegend kein Unterschied. Beweiskraft nach unseren offengelegten Regeln:
gering. Belege: '°7°

Was bringl Biotin (Vitamin B7) bei Haarausfall? Das zeigen die Studien

Ausgewertet sind eine Metaanalyse oder systematische Ubersicht, 2 kontrollierte Studien und 9 weitere Studien, die kontrollierten Studien mit
zusammen 165 Teilnehmern. Ergebnis der kontrollierten Studien: gemischt. Beweiskraft nach unseren offengelegten Regeln: unklar. Belege: #8182

Was bringt Biotin (Vitamin B7) bei Haut und Hautentziindungen? Das zeigen die Studien

Ausgewertet sind 2 kontrollierte Studien und 5 weitere Studien, die kontrollierten Studien mit zusammen 165 Teilnehmern. Ergebnis der kontrollierten
Studien: iiberwiegend kein Unterschied. Beweiskraft nach unseren offengelegten Regeln: unklar. Belege: 182152

Was bringt Biotin (Vitamin B7) bei Blutzucker- und Fettstoffwechsel? Das zeigen die Studien

Ausgewertet sind eine Metaanalyse oder systematische Ubersicht, eine kontrollierte Studie und 5 weitere Studien, die kontrollierten Studien mit
zusammen 40 Teilnehmern. Ergebnis der kontrollierten Studien: gemischt. Beweiskraft nach unseren offengelegten Regeln: unklar. Belege: 23'9?4
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Was bringt Biotin (Vitamin B7) bei Briichige Niigel? Das zeigen die Studien

Ausgewertet sind eine kontrollierte Studie und 2 weitere Studien, die kontrollierten Studien mit zusammen 105 Teilnehmern. Ergebnis der kontrollierten
Studien: gemischt. Beweiskraft nach unseren offengelegten Regeln: unklar. Belege: 871

Was ist Biotin und wofiir wird es im Korper gebraucht?

Biotin ist ein wasserldsliches Vitamin aus der Gruppe der B-Vitamine. Im Kdrper wirkt es als Coenzym mehrerer Carboxylasen, die am Fett-,
Kohlenhydrat- und EiweiBstoffwechsel beteiligt sind. Medizinisch wird es bei nachgewiesenem Biotinmangel und bei angeborenen Stérungen des
Biotinstoffwechsels gegeben.

Zeigen Studien am Menschen eine Wirkung von Biotin auf Haarausfall?

Eine systematische Ubersicht fand drei Studien zu Biotin bei Haarausfall; die aussagekraftigste, placebokontrollierte zeigte keinen Unterschied beim
Haarwachstum “. Fiir Biotin aus einem Pflanzenextrakt und fiir Mischpréparate mit Biotin wurden Verbesserungen berichtet, jedoch nur gegeniiber
dem Ausgangswert oder einem anderen Haarmittel £'2'%.

Wie wirkt Biotin auf den Blutzucker- und Fettstoffwechsel?

Bei Erwachsenen mit Typ-2-Diabetes sank unter Biotin in einer Metaanalyse das Gesamtcholesterin; der Riickgang von Niichternblutzucker und
Triglyceriden war statistisch nicht gesichert, Insulin blieb unveréndert 2. Fiir Mischungen aus Biotin und Chrompicolinat berichteten zwei randomisierte
kontrollierte Studien Verbesserungen von Blutzucker- und Lipidwerten, doch diese Befunde gelten der Mischung und nicht dem Biotin allein 4.

Welche Rolle spielt Biotin bei Multipler Sklerose?

Bei Multipler Sklerose wurde hochdosiertes Biotin (MD1003) in mehreren randomisierten Studien gegen Placebo gepriift 7°2°. In einer randomisierten
Studie bei progressiver MS bildete sich unter hochdosiertem Biotin die Behinderung bei einem Teil der Patienten zurtlick, unter Placebo bei niemandem
7. Die Folgestudie SPI2 bestatigte diesen Nutzen nicht ?°. Eine andere randomisierte kontrollierte Studie zeigte bei MS-bedingtem chronischem
Sehverlust keinen Unterschied bei Sehscharfe, Nervenfaserschichtdicke und Lebensqualitat °. Eine systematische Ubersicht mit Metaanalyse fand
keinen gesicherten Unterschied zu Placebo bei Behinderung und EDSS, aber haufiger eine schnellere Gehzeit .

Ist Biotin sicher und welche Nebenwirkungen sind bekannt?

Unerwiinschte Ereignisse traten unter hochdosiertem Biotin bei Multipler Sklerose nicht haufiger auf als unter Placebo "7°; bei Kindern mit Asthma
erwies sich Biotin als sicher "'. Hochdosiertes Biotin verfalschte aber bei einem Teil der Behandelten Laboruntersuchungen, unter Placebo bei
niemandem ".
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