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Niacinamid

Niacinamid, auch Nicotinamid genannt, ist die Amidform des Vitamin B3. Die
ausgewerteten Arbeiten konzentrieren sich stark auf die Haut und auf die
Vertraglichkeit; die meistzitierte Arbeit des Feldes ist eine
Mechanismusubersicht, keine klinische Prufung. Auffallig ist, dass der Stoff
in kontrollierten Studien fast immer zusammen mit anderen Wirkstoffen
gepruft wird.

’ N~ Y N N N
162 55 25 12 33
STUDIEN AM MENSCHEN DAVON AN TIEREN IM LABOR
INSGESAMT KONTROLLIERT

Zahlen aus der IHR-Studiendatenbank - Stand 2026-09-25

So lesen Sie dieses Dossier

BELEGT PLAUSIBEL VERMUTUNG

am Menschen gemessen, mit gestitzt durch Wirkmechanismus, ein naheliegender Zusammenhang,
Vergleichsgruppe Tierversuch oder Beobachtung der noch geprift werden muss
ih-research.com/wissen/niacinamid/ International Health Research Ltd

Online und laufend aktualisiert London - info@ih-research.com



INTERNATIONAL HEALTH RESEARCH Niacinamid

Niacinamid auf einen Blick

HERKUNFT:
Niacinamid, in der Literatur Giberwiegend als Nicotinamid gefiihrt, ist die Amidform des Vitamin B3 beziehungsweise des Nicotinsaure-Vitamins; die
ausgewerteten Arbeiten verwenden beide Schreibweisen. Der wasserldsliche Stoff geht im Kdrper in die Coenzyme NAD+ und NADP+ (iber, die an
zahlreichen Redoxreaktionen beteiligt sind. Auf diese Stellung im Energiestoffwechsel geht die 2024 erschienene Ubersicht (iber die vielfachen Funktionen
zurlick.

STUDIENLAGE:

162 ausgewertete Arbeiten - 25 kontrollierte Studien am Menschen - 30 Beobachtungsstudien - 6 Ubersichtsarbeiten - 12 Tierversuche - 22 Zellkulturarbeiten

STARKSTE BELEGE:

» Haut: (Chloasma): Multizentrische randomisierte Doppelblindstudie, 300 Teilnehmende, 15 Zentren; Salicylsaure 30 % plus Niacinamid 10 % unterschied
sich nach 16 Wochen signifikant von Placebo — gepriift als Kombination.

« Sicherheit und Vertraglichkeit: An 122 Erwachsenen mit leichter atopischer Dermatitis traten tiber 28 Tage keine auffalligen unerwiinschten Reaktionen auf;
alle drei Gruppen besserten sich gegenliber dem Ausgangswert.

» Haut: (Feuchtigkeitswerte und Talgproduktion): An 67 Frauen erhohte die Niacinamid-Formulierung den Wassergehalt des Stratum corneum und senkte
den transepidermalen Wasserverlust; eine Talgreduktion zeigte sich in den Gruppen mit der Formulierung.

« Haut: (diskoider Lupus erythematodes): An 60 Personen zeigte sich Niacinamid als brauchbar begleitend zu anderen Behandlungsschemata; 4 % wirkte
starker als 2 %, ging aber mit haufigeren Reizungen einher.

« Talgproduktion: Eine randomisierte kontrollierte Studie mit 41 Teilnehmenden, gebiindelt in der Ubersicht von 2024, zeigte einen Riickgang der

Talgproduktion; eine Wiederholung an gréBeren Gruppen steht aus.

GRENZEN:

» Kombinationszubereitungen: Niacinamid wird liberwiegend mit Ceramiden, Salicylsdure, Vitamin C, Retinoiden oder nach einer Laserbehandlung gepruft;
der Beitrag des Einzelstoffs ist daraus nicht ableitbar.

* Zu Erschépfung, Immunsystem, Knochen und Bewegungsapparat steht je eine Arbeit; manche Arbeiten sind offen und nicht randomisiert, einige sind
Pilotstudien.

« Widerspriichlich: 3 % Niacinamid linderte in einer vehikelkontrollierten Pflasterstudie an 18 Teilnehmenden die durch Retinol ausgeldste Reizung nicht,
wahrend zwei Lipide Rotung und Entziindung senkten.

EINORDNUNG:

Niacinamid ist die Amidform des Vitamin B3 und wird in kontrollierten Studien fast immer als Teil einer Kombination gepriift; am Menschen zeigt sich am
meisten zu Haut und Vertraglichkeit.

1. Was Niacinamid ist

Niacinamid ist die Amidform des Nicotinsaure-Vitamins, in der Literatur {iberwiegend als Nicotinamid gefiihrt; die ausgewerteten Arbeiten verwenden beide
Schreibweisen. Der Stoff ist wasserldslich und geht im Korper in die Coenzyme NAD+ und NADP+ Uber, die an zahlreichen Redoxreaktionen beteiligt sind.
Eine methodische Arbeit beschreibt die Bestimmung von B-Vitaminen und ihren Derivaten im Vollblut. Belegt: Niacinamid gehért zur Vitamin-B3-Gruppe und
ist an der Bildung von NAD+ beteiligt.

Fir das Verstandnis aller Studien ist entscheidend, dass Niacinamid in den kontrollierten Arbeiten fast nie allein auftritt. Es wird als Bestandteil von
Emollienzien, Reinigungsgelen, Sonnenschutzmitteln, Seren und Dermokosmetika gepriift, haufig zusammen mit Ceramiden, Salicylsaure, Vitamin C,
Retinoiden oder nach einer Laserbehandlung. Aus solchen Mischungen Iasst sich keine Wirkung des Einzelstoffs ableiten. Hinzu kommt die Trennung von
topischer und oraler Anwendung: Beide werden untersucht, erreichen aber unterschiedliche Kérperbereiche. Eine Ubersichtsarbeit zu dermalen
Tragersystemen und eine Arbeit zur Abgabe von Wirkstoffen iber Mikrofaser-Tiicher zeigen, dass schon die Verteilung auf der Haut ein eigenes
Forschungsfeld ist. Wer die Studien liest, muss deshalb zuerst nach Zubereitung, Anwendungsweg und Kombinationspartner fragen.

2. Was die Studien im Einzelnen zeigen

Die tragenden Arbeiten am Menschen und die wichtigsten Ubersichten — nach Anwendungsgebiet, mit Population, Dauer, Zubereitung, MessgréBe und
Ergebnis, so wie die Originalarbeiten es berichten. Zahlen stehen nur dort, wo die Arbeit sie nennt.

Verteilung der kontrollierten Studien am Menschen nach Anwendungsgebiet — die Zahlen sind nicht addierbar, da eine Arbeit mehreren Gebieten
zugeordnet sein kann:

ANWENDUNGSGEBIET KONTROLLIERTE STUDIEN
Haut 18
Sicherheit und Vertraglichkeit 17
Entzlindungsgeschehen 6
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ANWENDUNGSGEBIET KONTROLLIERTE STUDIEN
Darm und Mikrobiom 5
Stoffwechsel 2
Erschépfung und Stress 1
Immunsystem 1
Knochen und Gelenke 1
Entziindungsgeschehen

Die systematische Ubersicht von 2024 " biindelt die topische Aknetherapie: Zehn Arbeiten zu topischen Antibiotika mit 198 Teilnehmenden stiitzen die
Wirksamkeit von Doxycyclin gegen entzilindliche Lasionen, Retinoide wie Tretinoin und Adapalen verbesserten beide Lasionstypen. Fir Niacinamid nennt die
Ubersicht eine randomisierte kontrollierte Studie mit 41 Teilnehmenden, in der die Talgproduktion zuriickging; Azelainsiure senkte in einer Arbeit mit 60
Patientinnen und Patienten entzlindliche und nicht entzlindliche Lasionen; Clascoteron wird als aussichtsreich beschrieben. Damit steht Niacinamid in einem
Feld, in dem mehrere Wirkstoffe parallel gepriift werden. Fir die Talgproduktion stitzt sich die Aussage auf eine einzelne randomisierte Arbeit; eine
Wiederholung an gréBeren Gruppen steht aus.

Zwei kontrollierte Studien priiften Niacinamid als Bestandteil einer Zubereitung neben der Aknetherapie. An 100 Patientinnen und Patienten mit leichter bis
mittelschwerer Gesichtsakne ° erhielt eine Gruppe zwolf Wochen Benzoylperoxid plus Vehikel, die andere Benzoylperoxid plus eine Zubereitung aus
Salicylsaure, Niacinamid und Thermalwasser. Beide Gruppen erreichten nach drei Monaten dasselbe Ergebnis, doch die bendtigte Benzoylperoxid-Menge
war in der Kombinationsgruppe deutlich geringer (P=0.0001); in der zweiten Phase besserte sich die Akne unter der Zubereitung weiter (alle P<0.05), unter
Vehikel kam es zu Riickfallen. An 40 Patientinnen und Patienten © verbesserte eine Creme mit Ceramiden und Niacinamid {iber acht Wochen nicht
entzlindliche, entzlindliche und Gesamtlasionen deutlicher als eine hydrophile Creme, jeweils zusatzlich zu 5 % Benzoylperoxid und 0,1 % Adapalen-Gel.
Beide Zubereitungen enthalten mehrere Wirkstoffe, eine Zuordnung zum Niacinamid allein ist damit nicht mdglich.

Eine randomisierte, doppelblinde, vehikelkontrollierte Pflasterstudie an 18 Teilnehmenden im Alter von 23 bis 40 Jahren '© priifte fiinf Tage lang drei Stoffe
gegen die durch Retinol ausgeldste Reizung: 2 % Phytosteryl/Octyldodecyl Lauroyl Glutamat, eine Mischung aus Ceramid 3 und Cholesterin (5 %) und 3 %
Niacinamid. Beide Lipide senkten R6tung und Entziindung deutlich, das Glutamat starker als die Mischung; 3 % Niacinamid brachte keine Linderung. An 25
Patientinnen und Patienten mit Altershaut ® wurde nach fraktioniertem Laser eine Feuchtigkeitscreme mit oder ohne Stammzellmedium und 2 % Niacinamid
drei Wochen lang aufgetragen; Faltenscore, Melaninindex, Zufriedenheit und asthetischer Gesamteindruck fielen zugunsten der Kombination aus.
Begleitende Zellversuche (praklinisch) zeigten unter UVB verminderte entziindliche Zytokine, weniger MMP-1 und MMP-2 und mehr Typ-1-Kollagen; ob sich
das am Menschen zeigt, steht noch aus.

An 20 Teilnehmenden der Fitzpatrick-Typen IV bis VV ' wurde eine Sonnenschutzformulierung mit Sclareolide und Niacinamid 20 Tage lang taglich
aufgetragen, wahrend kontrollierte UV- und sichtbare Lichtexposition mit und ohne Tape-Stripping erfolgte. In gestrippten exponierten Arealen verbesserte
sich geschiitzte Haut um +5,96 AITA® gegentiber -9,88 AITA® ungeschlitzt (Netto-Schutz rund 16 ITA°, p<0.001), in nicht gestrippten exponierten Arealen
betrug der Unterschied +11,76 AITA® (p<0.001); die sekundaren Endpunkte besserten sich um 48 bis 87 %, unerwiinschte Ereignisse wurden nicht berichtet.
Eine Beobachtungsstudie an 19 Teilnehmenden (14 mit okulérer Allergie, 5 Kontrollen) im Alter von 18 bis 45 Jahren 27 fand Niacinamid in der
Tranenflissigkeit von Allergikerinnen und Allergikern in beiden Jahreszeiten erhéht (p < 0.05). Vermutung: Eine solche Erhéhung kénnte auf einen
veranderten Bedarf im entziindeten Gewebe hinweisen; ob sie Folge oder Schutzfaktor ist, bleibt offen.

Darm und Mikrobiom

An 122 Erwachsenen mit leichter atopischer Dermatitis aus einer Klinik in Shanghai ? wurden {iber 28 Tage drei Gruppen verglichen: eine Kontrollgruppe,
eine Gruppe mit Niacinamid-haltigen Kérperemollienzien und eine Gruppe mit Emollienzien plus Niacinamid-haltigem Reinigungsgel. Alle erhielten taglich 10
mg Ebastin oral. Am Tag 28 waren keine auffalligen unerwiinschten Reaktionen zu verzeichnen, und alle Gruppen besserten sich gegeniiber dem
Ausgangswert deutlich; fir die Emollienz-Gruppe werden SCORAD 12,43 = 3, PP-NRS 3,3 = 0,9 und DLQI 7,1 + 2,33 berichtet. Da alle Gruppen ein
Antihistaminikum erhielten und die Pflegeprodukte mehrere Bestandteile umfassen, lasst sich der Beitrag des Niacinamids nicht isolieren.

Eine randomisierte Split-Face-Studie & verglich liber 30 Tage eine Zubereitung aus mineralisierendem Wasser, Probiotika-Fraktionen, Hyaluronséure,
Niacinamid und Tocopherol mit der gewohnten Pflege bei Rosazea mit Erythem und empfindlicher Haut, wahrend die Teilnehmenden Schutzmasken trugen.
Das Erythem besserte sich an den behandelten Seiten an Tag 15 (p<0.01) und Tag 30 (p<0.001); der Stinging-Test besserte sich an Tag 30 (p<0.01)
gegeniiber dem Ausgangswert und der gewohnten Pflege; Hautspannung, Trockenheit, Hydratation und TEWL besserten sich an beiden Zeitpunkten
(p<0.05), die Vertraglichkeit war gut. Eine Ubersicht zur Aknebehandlung in Japan 2° ordnet Niacinamid, Retinolderivate und Salicylsdure als Wirkstoffe ein,
die als Monotherapie bei leichten Formen oder begleitend zur Verordnung eingesetzt werden, und nennt Wirkungen auf das Hautmikrobiom, ohne eigene
Daten zu erheben.

An 67 Frauen im Alter von 30 bis 60 Jahren mit Alterszeichen ' wurden vier Gruppen gebildet: Placeboformulierung, kosmetische Formulierung mit
Niacinamid, Placebo plus 5-MHz-Ultraschall und Formulierung plus Ultraschall. Die Ultraschallgruppen behandelten das gesamte Gesicht einmal
wochentlich Uber acht Sitzungen von je 20 Minuten. Die Niacinamid-Formulierung erhéhte den Wassergehalt des Stratum corneum und senkte den
transepidermalen Wasserverlust; eine Talgreduktion zeigte sich in den Gruppen mit der Formulierung. Eine Ubersichtsarbeit von 2024 ' biindelt
Mechanismen und Aufnahmewege von topisch aufgetragenem Niacinamid und die klinische Evidenz bei Dermatitis, Akne vulgaris und aktinischer Keratose;
sie betont, dass die Durchdringung der Haut fiir die Formulierung entscheidend ist.
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Haut

An 60 Personen mit diskoidem Lupus erythematodes 7 wurden 2 % und 4 % Niacinamid als Creme und Gel auf Haut- und Kopfhautlasionen gepriift, mit
einer reinen Grundlagenzubereitung als Placebo. Die topische Anwendung erwies sich als brauchbar begleitend zu anderen Behandlungsschemata, mit
gutem kosmetischem Ergebnis und geringen Nebenwirkungen; die 4-%-Zubereitung war wirksamer als die 2-%-Zubereitung, ging aber mit hdufigeren
Reizungen einher. In einer randomisierten kontrollierten Studie an 26 Patientinnen und Patienten mit 95 aktinischen Keratosen '? erhielt eine Gruppe 5 %
Fluorouracil zweimal taglich tber vier Wochen, die andere 1 % Niacinamid-Gel zweimal taglich Giber drei Monate. Fotografie und Dermatoskopie zeigten
deutlich bessere Ergebnisse unter Fluorouracil, wahrend Brennen, Jucken und Erythem dort deutlich haufiger auftraten.

In einer multizentrischen randomisierten Doppelblindstudie an 15 Zentren # wurden 300 Teilnehmende mit Chloasma im Verhaltnis 1:1 auf 30 %
supramolekulare Salicylsdure kombiniert mit 10 % Niacinamid oder Placebo verteilt; 150 und 150 wurden in die Full-Analysis-, 144 und 147 in die Per-
Protocol-Auswertung eingeschlossen. Primarer Endpunkt war die Wirksamkeitsrate nach 16 Wochen anhand des modifizierten Melasma Area and Severity
Index; der Gesamt-mMASI-Score und die Griffiths-10-Punkte-Werte unterschieden sich signifikant. Eine Split-Face-Studie an 24 gesunden Frauen '® I6ste
mit 10 % Capsaicin Empfindlichkeitsreaktionen aus; drei Kombinationen, eine davon mit Niacinamid, beruhigten die Symptome besser als das Vehikel. Da die
Kombination mehrere Bestandteile enthalt, ist der Anteil des Niacinamids nicht bestimmbar.

Die Autoren deuten dies als senomorphen Effekt. In einer offenen, nicht randomisierten Studie an fiinf Haarkliniken in Indien 7 erhielten Erwachsene mit
androgenetischer Alopecia einmal monatlich 1 ml eines Serums mit Kupfer, Niacinamid, Hyaluronsaure, Thiamin, Riboflavin und Biotin Uber bis zu sechs
Monate; geprift wurden 60-Sekunden-Haarzéhlung, Haarzugtest, globale Fotobewertung, Trichoskopie und Selbstauskunft.

Zur Aufnahme von Niacinamid in die Haut priifte eine Untersuchung an 25 Personen *° Mikrofaser-Tiicher, die mit getrocknetem Niacinamid beladen waren:
Die Raman-Spektrometrie wies die Ablagerung im Gesicht statistisch signifikant nach, aus den Tlichern wurden 28,3 % des Niacinamids freigesetzt, und die
Reinigungswirkung wurde tber 1,7 mg aufgenommenes Squalen pro Tuch gemessen; am Unterarm unterschieden sich Placebo- und Wirkstoffseite
signifikant (p<0.05). Eine Formulierungsarbeit *° zeigte, dass Hydroxyethylcellulose in einer Niacinamid-haltigen Creme das intermolekulare Netzwerk
umlagert, die Hautfeuchtigkeit erhéht und die Warmestabilitdt moderat verbessert. Eine Kostenanalyse bei vier groBen Einzelhandlern in den Vereinigten
Staaten 29 verglich Sonnenschutz, Vitamin C, Vitamin B3 und Retinol und nennt Niacinamid als einen der vier Wirkstoffe mit der meisten Evidenz zur
Vorbeugung und Behandlung von Lichtalterung; untersucht wurden Preise, nicht Wirkungen.

Weitere Untersuchungen

Die Studie war prospektiv, nicht randomisiert und einarmig. Gemessen wurde die Lebensqualitdt mit dem Glaucoma Quality of Life-15 Fragebogen. Die Werte
besserten sich statistisch signifikant (mittlere Differenz -2,10; 95 %-KI [-2,89, -1,32]; p<0,0001), ebenso die Fragebogenwerte zu zentraler und Nahsicht
(mittlere Differenz -2,16; 95 %-KI [-3,91, -0,4]; p=0,017) und zum peripheren Sehen (mittlere Differenz -2,66; p<0,001). Der einarmige Aufbau lasst offen,
welcher Anteil der Verbesserung auf die Gabe zuriickgeht; eine randomisierte Nachfolgeuntersuchung ware der nachste Schritt.

Die DiaNia-Studie ® war eine doppelblinde, placebokontrollierte Crossover-Untersuchung an Dialysepatientinnen und -patienten mit Niereninsuffizienz.
Niacinamid wurde in einer Dosierung von 250 bis 500 mg pro Tag tber zwdlf Wochen als Zusatz zur bestehenden Behandlung mit Phosphatbindern gegen
Placebo gepriift. Primarer Endpunkt war die Serum-Phosphatkonzentration, sekundar wurden Thrombozytenzahlen und Studienabbriiche wegen
Nebenwirkungen erfasst.

Stoffwechsel

Jede Teilnehmerin erhielt einmal monatlich 1 ml eines Serums, das Kupfer, Niacinamid, Hyaluronsaure, Thiamin, Riboflavin und Biotin enthalt, per Injektion in
die obere Hautschicht der Kopfhaut, per Mesotherapie oder tiber Derma-Roller beziehungsweise Derma-Pen. Erfasst wurden globale Fotografie,
videomikroskopische Zahlungen von Vellushaaren und Terminalhaaren, der Haarschaftdurchmesser sowie eine Selbstauskunft, jeweils zu Beginn und nach
sechs Monaten.

Nach sechs Monaten berichtet die Arbeit Werte zu Haarschaftdurchmesser und Terminalhaar-Zahlungen. Die Untersuchung ist einarmig und offen; sie zeigt,
dass die Anwendung Uber diese Zeit und in dieser GruppengroBe durchfiihrbar ist, kann aber keinen Vergleich gegen eine unbehandelte oder anders
behandelte Gruppe leisten. Da sechs Bestandteile kombiniert werden, Iasst sich ein Beitrag des Niacinamids nicht abgrenzen. Eine kontrollierte, verblindete
Prifung mit Vergleichsgruppe und einer Variante ohne Niacinamid ware der néchste Schritt, um die Frage zu kléren, ob der Zusatz des Niacinamids am
Ergebnis etwas @ndert.

Sicherheit und Vertriglichkeit

Eine randomisierte, doppelblinde, aktiv-kontrollierte Studie an 51 Patientinnen und Patienten ab 18 Jahren mit leichter bis mittelschwerer Akne in Malaysia '
prifte Sonnenschutz als Ergdnzung zu Adapalen. Nach einer zweiwdchigen Einlaufphase mit 1,0 % Adapalen, in der bis zu 52 % der Teilnehmenden
Trockenheit, Brennen und Stechen angaben, wurden die Teilnehmenden auf einen Sonnenschutz mit Licochalcon A und L-Carnitin oder einen
niacinamidhaltigen Vergleichs-Sonnenschutz randomisiert und trugen diesen vier Wochen lang tagsuber alle vier Stunden auf. Nachuntersuchungen fanden
in Woche 2 und 4 statt; bewertet wurden Akneschwere, postakneartige Hyperpigmentierung, farbmetrische Parameter und Hautvertraglichkeit.

Beide Sonnenschutzprédparate verbesserten Akneschwere, postakneartige Hyperpigmentierung und farbmetrische Parameter zuséatzlich; in den
Vertraglichkeitsprofilen zeigten sich keine signifikanten Unterschiede zwischen den Gruppen. Damit ist Niacinamid hier Bestandteil einer
Vergleichsformulierung, nicht der Priifsubstanz; {iber seine eigene Wirkung sagt der Vergleich nichts aus. Die Arbeit ist aktiv-kontrolliert angelegt, das heiBt,
beide Gruppen erhielten einen Sonnenschutz; ein Vergleich gegen eine Gruppe ohne Sonnenschutz wurde nicht gefiihrt. Wie sich die begleitende
Anwendung eines Sonnenschutzes in dieser Konstellation auf die Therapietreue auswirkt, ist nicht gemessen worden.

Herz und Kreislauf

Eine retrospektive Auswertung von Krankenakten ¢ untersuchte, ob die Anwendung von Nicotinamid mit schwerwiegenden kardiovaskuléren Ereignissen
(MACE) zusammenhangt. Grundlage waren zwei Kohorten: das Vanderbilt University Medical Center und das Million Veteran Program. Im ersten Kollektiv
galten Patientinnen und Patienten als exponiert, wenn ein dokumentierter Eintrag zu Nicotinamid oder Niacinamid vorlag und die Akte manuell geprift
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worden war; die nicht exponierten hatten eine dokumentierte Empfehlung zur Anwendung. Im zweiten Kollektiv wurden exponierte Personen liber
Propensity Scores mit nicht exponierten gematcht. Die Daten reichen von Januar 1989 bis Februar 2024, ausgewertet wurde zwischen Méarz und Dezember
2024. Primérer Endpunkt war das Auftreten von MACE anhand eines validierten Phanotyps.

Ausldser der Frage sind Berichte, wonach Stoffwechselprodukte des Nicotinamids mit einem erhéhten Risiko fiir kardiovaskulére Ereignisse in Verbindung
gebracht wurden; unterstiitzende klinische Daten zum Risiko bei Anwendern standen bis dahin aus. Die Arbeit vergleicht deshalb Risiken in zwei
unabhangigen Versorgungskollektiven mit unterschiedlicher Erfassung der Exposition, was die Aussagekraft erhdht. Vermutung: Sollte sich ein
Zusammenhang zeigen, ware als Nachstes zu kléren, ob er dosisabhéngig ist, ob er an der Anwendung oder an der Grunderkrankung hangt und ob er sich
in randomisierten Settings bestatigt. Fur die topische Anwendung ist die Frage getrennt zu betrachten, weil die systemische Aufnahme eine andere ist.

Virale Infekte

In einer Arbeit zu antiviralen Peptiden 22 neutralisierte das humane Cathelicidin LL37 mehrere Stamme von SARS-CoV-2. Biophysikalische und
computergestitzte Untersuchungen deuten darauf hin, dass LL37 die Virushiille aufbricht. Die hydrotrope Wirkung von Niacinamid verstarkte diese
antivirale Aktivitat; die Autoren fihren das darauf zuriick, dass Niacinamid die Verfligbarkeit des Peptids erhdhen kann. Zusétzlich fand sich bei COVID-19-
Patientinnen und -Patienten eine gegenlaufige Beziehung zwischen LL37-Spiegeln und der Erkrankungsschwere, was die Autoren als Hinweis darauf lesen,
dass eine verstarkte Peptidantwort den Verlauf mildern kdnnte.

Die Befunde stammen aus biophysikalischen, computergestitzten und Laboruntersuchungen; sie sind préklinisch und zeigen keine Wirkung am Menschen.
Niacinamid tritt hier nicht als eigener Wirkstoff auf, sondern als Verstarker der Peptidwirkung. Die Autoren schlagen die Kombination aus Niacinamid und
LL37 als antivirale Formulierung vor, die auf die Virushiille verschiedener Varianten zielt. Ob sich auf Schleimh&uten eine fiir Menschen relevante
Konzentration erreichen lasst und ob sich der Verlauf dadurch andert, ist noch nicht geprift; eine klinische Studie ware der nachste Schritt.

Weitere Untersuchungen

Eine Ubersichtsarbeit von 2024 *° ordnet Niacinamid als wasserldsliches Vitamin mit Schiiisselrolle in der NAD+-Synthese ein und beschreibt Einfliisse auf
DNA-Reparatur und zelluldre Stressantworten; therapeutisch nennt sie Akne vulgaris, Melasma und Psoriasis, kosmezeutisch die Minderung von oxidativem
Stress, Entziindung und Pigmentierung. Eine Ubersicht von 2025 2 ergénzt antientziindliche, antioxidative und barrierestarkende Eigenschaften,
Regulierung der Talgsekretion und Unterstiitzung der Kollagenbildung sowie Verfahren wie Mikroverkapselung, liposomale Trager und Nanopartikel zur
besseren Aufnahme. Eine systematische Ubersicht zur axillaren Hyperpigmentierung 3 fiihrt Niacinamid unter den topischen Wirkstoffen mit unterschiedlich
ausgepragter Pigmentminderung; Desonid und Cyperus-rotundus-Ol schnitten deutlich besser ab, und Q-switched-Nd:YAG-Laser war in drei Studien
wirksam. Die Arbeiten biindeln Mechanismen und Anwendungsfelder; die klinische Priifung am Einzelstoff bleibt die offene Aufgabe.

Gesamltbild

Uber die Gebiete hinweg tragt Niacinamid in zwei Rollen: als eigensténdiger Wirkstoff in kontrollierten Untersuchungen zu diskoidem Lupus erythematodes,
aktinischer Keratose und als Zusatz zu Phosphatbindern bei Niereninsuffizienz, und als Bestandteil kombinierter Zubereitungen in der Akne-, Rosazea- und
Pigmentierungspflege. Wo Niacinamid allein geprift wurde, waren die Ergebnisse gemischt: 4 % war 2 % beim diskoiden Lupus Uberlegen, 3 % brachte bei
der Retinolreizung keine Linderung, und gegen 5 % Fluorouracil schnitt 1 % Niacinamid-Gel bei aktinischen Keratosen schlechter ab.

Fiir die systemische Anwendung liegen zwei Arbeiten am Menschen vor: Serumphosphat bei Dialysepatientinnen und -patienten ™ und Lebensqualitét bei
Glaukom ?, letztere einarmig. Was Uber alle Gebiete hinweg zu klaren bleibt, ist eine Priifung von Niacinamid allein gegen Placebo, eine Dosis-Wirkungs-
Kurve fir die topische Anwendung und eine Untersuchung, die bei Kombinationsprodukten die Bestandteile getrennt variiert. Die Frage nach dem
kardiovaskuléren Risiko systemischer Gaben 2° steht daneben und betrifft ein anderes Anwendungsfeld als die topische Pflege. Plausibel: Dass Niacinamid
in so vielen Formulierungen auftaucht, diirfte auch an seiner guten Vertraglichkeit und seiner Einbindung in mehrere Stoffwechselwege liegen; das erklart
die weite Verbreitung, nicht die Wirkung des Einzelstoffs.

Gesamltbild

Viel gepriift, selten allein

Die Behauptung, Niacinamid wirke gegen Akne, Pigmentflecken oder Hautalterung, stiitzt sich in dieser Sammlung tiberwiegend auf Untersuchungen, in
denen Niacinamid ein Bestandteil unter mehreren ist. Ein Dermokosmetikum mit Salicylsdure wird als Zusatz zu Benzoylperoxid gepriift, ein
Feuchtigkeitsspender mit Ceramiden neben einer Aknetherapie, ein Sonnenschutzmittel mit Licochalcon A und L-Carnitin als Begleitung einer
Retinoidbehandlung. Aus solchen Studien lasst sich die Wirkung des Einzelstoffs nicht herausrechnen, auch wenn sein Name im Titel steht.

Ein zweiter Punkt betrifft die Wahrnehmung. Die meistzitierten Arbeiten zur Haut sind eine Mechanismusiibersicht und zwei Zellkulturarbeiten zu
Kombinationen; die meistzitierte Arbeit des gesamten Feldes ist eine Ubersicht, keine klinische Priifung. Haufige Zitierung ist kein MaB fiir Aussagekraft, sie

zeigt nur, wie oft ein Text als Hintergrund herangezogen wird. Die offene Frage entscheidet eine Studie, die Niacinamid als
MONOTHERAPIE

gegen eine passende Vergleichsgruppe priift und klinische Endpunkte erhebt, nicht nur Messwerte am Hautmodell oder im Blut.

3. Wie belastbar die Forschung ist

Die ausgewerteten Arbeiten verteilen sich ungleich. Den gréBten Block bilden mechanistische und grundlagenorientierte Arbeiten, gefolgt von
Beobachtungen am Menschen und kontrollierten Studien am Menschen; hinzu kommen Zellkultur-, Tier- und Humanzell-Arbeiten. Unter den kontrollierten
Studien am Menschen fiihrt die Haut das Feld an, an zweiter Stelle stehen Sicherheit und Vertraglichkeit. Danach folgen Entziindung, Darm und

ih-research.com/wissen/niacinamid/ Seite 5von 9



INTERNATIONAL HEALTH RESEARCH Niacinamid

Stoffwechsel, wahrend Erschdpfung, Immunsystem, Knochen und Bewegungsapparat mit je einer Arbeit besetzt sind. Das Feld ist damit auf ein Organ
konzentriert; alles andere ist punktuell.

Die methodische Starke des Feldes liegt in kontrollierten Untersuchungen am Menschen zu Haut und Vertraglichkeit sowie in systematischen
Ubersichtsarbeiten und Split-Face-Vergleichen. Die Schwiche liegt in den Designs: Viele Arbeiten priifen Kombinationen, manche sind offen und nicht
randomisiert, einige sind Pilotstudien, und ein Teil der Endpunkte sind kosmetische MessgréBen wie Pigmentierung, Elastizitat oder Feuchtigkeit statt
klinischer Verldufe. Dass die meistzitierten Arbeiten des Feldes Ubersichts- und Grundlagenarbeiten sind, sagt nichts (iber die Belastbarkeit der klinischen
Befunde. Wer den Stoff beurteilen will, braucht zuerst die Antwort auf die Frage, welche Wirkung nach Abzug der Kombinationspartner Ubrig bleibt.

4. Was hiiufig behauptet wird — und was die Daten hergeben

Niacinamid Die Arbeiten zu Melasma und zu ungleichmaBigem Hautton priifen Giberwiegend Kombinationen, etwa mit 4-Hexylresorcinol oder mit Vitamin C und PDRN. Ei
hellt

Pigmentflecken

auf

Niacinamid ist Gepriift wird es als Zusatz zu Benzoylperoxid, in einem Ceramid-haltigen Feuchtigkeitsspender und in einer systematischen Ubersicht topischer Behandlung:
eine
Aknetherapie

Orale Zu oraler Gabe liegen unter anderem eine randomisierte Crossover-Studie zu Phosphatkonzentrationen bei Dialysepatienten und eine Arbeit zur Lebensquali
Einnahme wirkt

iber die Haut

hinaus

Niacinamid ist Vertraglichkeit ist der zweithaufigste Schwerpunkt der kontrollierten Studien, liberwiegend bei topischer Anwendung und kurzer Beobachtungsdauer. Aussat
gut vertraglich

5. Die belastbarsten Arbeiten

Geordnet nach Aussagekraft, nicht nach Bekanntheit: Ubersichtsarbeiten und Studien mit vielen Teilnehmern zuerst. Die vollstandige Auswertung umfasst
deutlich mehr Arbeiten; hier stehen die tragféhigsten.

Kontrollierte Studien am Menschen

- T Efficacy of Topical Treatments in the Management of Mild-to-Moderate Acne Vulgaris: A Systematic Review (2024) — Ubersichtsarbeit, 4.440
Teilnehmer

+ 2 A single-center, randomized, controlled study on the efficacy of niacinamide-containing body emollients combined with cleansing gel in the treatment ...
(2023) — 2.023 Teilnehmer

» 3 A Salicylic Acid-Based Dermocosmetic is Effective as an Adjunct to Benzoyl Peroxide for Mild to Moderate Acne and as Monotherapy in Maintenance
Post ... (2023) — 100 Teilnehmer

« “Supramolecular salicylic acid combined with niacinamide in chloasma: a randomized controlled trial (2024) — 300 Teilnehmer

+ ®Randomized controlled study for the anti-aging effect of human adipocyte-derived mesenchymal stem cell media combined with niacinamide after laser
... (2021)

« ©Efficacy of ceramides and niacinamide-containing moisturizer versus hydrophilic cream in combination with topical anti-acne treatment in mild to ...
(2024) — 40 Teilnehmer

+ 7 Topical niacinamide (Nicotinamide) treatment for discoid lupus erythematosus (DLE): A prospective pilot study (2023) — 60 Teilnehmer

- 8 A Randomized, Controlled Clinical Trial of a Dermocosmetic Containing Vichy Volcanic Mineralizing Water and Probiotic Fractions in Subjects with ...
(2023)

- 9 Changes in Quality of Life Among Glaucoma Patients Following Six Months of Niacinamide Supplementation (2025)
- 19 Mitigation of retinol-induced skin irritation by physiologic lipids: Evidence from patch testing (2024)

« " Efficacy of Dr. SKS Hair Booster Serum in the Treatment of Female Pattern Alopecia in Patients With PCOS: An Open-Label, Non-randomized,
Prospective ... (2023)

= "2 Clinical and Dermoscopic Comparison of the Efficacy and Safety of 5% Fluorouracil Topical Cream and 1% Niacinamide Topical Gel in the Treatment of
... (2025) — 26 Teilnehmer

= '3 The Effect of Niacinamide Supplementation on Phosphate Concentrations in Dutch Dialysis Patients: A Randomized Crossover Trial (2024) — 26
Teilnehmer

« % Efficacy and Tolerability of a Sunscreen Containing Licochalcone a and L-Carnitine as an Adjunct to Retinoids in the Management of Acne and Post-
Acne ... (2023) — 51 Teilnehmer

= "5 Topical Formulation with Niacinamide Combined with 5 MHz Ultrasound for Improving Skin Ageing: A Double-blind, Randomised, Placebo-controlled ...
(2025)
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« 8 Controlled comparison evaluation of the soothing effect of 3 cosmetic products on skin discomfort induced by an irritant chemical agent (capsaicin)
(2024)

« 7 The Efficacy and Safety of Dr. SKS Hair Booster Serum (a Cocktail of Micronutrients and Multivitamins) in Adult Males and Females With Androgenetic
... (2023)

« '8 An Investigator-Blinded, Randomized Trial of a Broad-Spectrum Sunscreen Containing Sclareolide and Niacinamide for the Prevention of ... (2026) —
20 Teilnehmer

« 9 Niacinamide/ Co-enzyme Q10 loaded transferosomal gel for anti-aging and enhanced biophysical skin outcome: a split-face clinical study (2026)

« 29 Evidence-Based Topical Therapy for Facial Scars in Diverse Skin Types (2025)

- 21 Evaluation of the Efficacy of a Serum Containing Niacinamide, Tranexamic Acid, Vitamin C, and Hydroxy Acid Compared to 4% Hydroquinone in the ...
(2025)

« 22 Efficacy of a Topical Formulation on Skin Hydration and Barrier Function in Individuals With Xerosis: A 28-Day Randomized, Split-Leg ... (2026) — 31
Teilnehmer

- 23 Effectiveness and safety of the hyaluronic acid INNORYOS 2.2% in patients with early to advanced knee osteoarthritis. A prospective ... (2024) — 90
Teilnehmer

« 24 gsafety and efficacy of niosomal and conventional tranexamic acid/niacinamide vs. hydroquinone creams in melasma: A randomized, double-blind ...
(2025) — 99 Teilnehmer

6. Resiimee

Niacinamid, die Amidform des Vitamin B3, ist an der Bildung von NAD+ beteiligt; diese Aussage tragt die Seite als Belegt:. Die kontrollierten Studien am
Menschen verteilen sich auf Haut (18 Arbeiten, nicht addierbar) und Sicherheit und Vertraglichkeit (17 Arbeiten); Entziindung, Darm und Stoffwechsel folgen
mit deutlich weniger Arbeiten, Erschdpfung, Immunsystem, Knochen und Bewegungsapparat sind mit je einer Arbeit besetzt. Am Menschen zeigte sich ein
Riickgang der Talgproduktion in einer randomisierten Arbeit mit 41 Teilnehmenden, ein gutes kosmetisches Ergebnis bei diskoidem Lupus erythematodes an
60 Personen mit starkerer Wirkung der 4-%-Zubereitung sowie ein erhéhter Wassergehalt des Stratum corneum und ein gesenkter transepidermaler
Wasserverlust an 67 Frauen.

Niacinamid wirkt tiber NAD+ und NADP+ im Energiestoffwechsel, und die Durchdringung der Haut hdangt von der Formulierung ab; die
Ubersicht von 2024 nennt die Formulierung als entscheidend fiir die Aufnahme. Vermutung: In den Kombinationszubereitungen kénnte ein Teil der
Besserungen bei Feuchtigkeit und Barriere von Niacinamid stammen, wahrend der Riickgang der Talgproduktion auf einer einzelnen randomisierten
Arbeit beruht. Vermutung: Die in der Tranenfliissigkeit erhéhten Werte bei Allergikerinnen und Allergikern kdnnten auf einen veranderten Bedarf im
entzlindeten Gewebe hinweisen; ob sie Folge oder Schutzfaktor sind, bleibt offen. Jede Zuordnung zu Niacinamid braucht deshalb eine Priifung ohne die
Ubrigen Bestandteile.

Der nachste Schritt ist eine kontrollierte, verblindete Priifung mit Vergleichsgruppe und einer Variante ohne Niacinamid, wie sie die offene einarmige
Untersuchung an fiinf Haarkliniken in Indien nahelegt; sie kénnte klaren, ob der Zusatz des Niacinamids am Ergebnis etwas andert. Fir die Talgproduktion
steht eine Wiederholung an gréBeren Gruppen aus, flr die Anwendung bei diskoidem Lupus erythematodes und nach fraktioniertem Laser ware ein
Vergleich gegen eine unbehandelte oder anders behandelte Gruppe zu flihren. Zu klaren ist auBerdem, welcher Anteil der Besserungen in den
Zubereitungen aus Salicylsaure, Ceramiden, Vitamin C, Retinoiden oder Sonnenschutz auf Niacinamid entféllt und ob die erhohten Werte in der
Tranenflissigkeit Folge oder Schutzfaktor sind.

7. Was offen ist

« Einzelwirkung: Welche Wirkung bleibt librig, wenn Niacinamid allein gegen eine Vergleichsgruppe gepriift wird, statt als Bestandteil einer Formulierung?
« Anwendungsweg: Wie unterscheiden sich topische und orale Gabe in Aufnahme, Verteilung und erreichter Wirkung am Zielgewebe?

» Endpunkte: Welche der gemessenen Haut- und Blutwerte sagen etwas Uber den klinischen Verlauf aus, und welche bleiben ErsatzgroBen?

Hiufige Fragen

Ist topisches Niacinamid bei Akne wirksam?

Die kontrollierten Arbeiten priifen es als Begleiter einer antiinflammatorischen Aknetherapie, in einem Feuchtigkeitsspender mit Ceramiden und in einer
systematischen Ubersicht topischer Behandlungen; ein Split-Face-Vergleich gehért dazu. Die Frage nach der Wirkung als alleinige Behandlung ist mit
diesen Designs nicht entschieden. Aussagekraftig ware eine kontrollierte Studie, die Niacinamid gegen eine Aknetherapie und gegen eine wirkstofffreie
Zubereitung stellt.
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Lisst sich Niacinamid mit Retinoiden kombinieren?

Dazu liegen Arbeiten vor, in denen ein niacinamidhaltiger Feuchtigkeitsspender zusammen mit einer topischen Anti-Akne-Behandlung gepriift wurde
und in denen ein Sonnenschutzmittel mit Licochalcon A und L-Carnitin eine Retinoidbehandlung begleitete. Eine weitere Arbeit zu Reizungen durch
Retinol betrifft physiologische Lipide im Patch-Test, nicht Niacinamid. Beobachtet wird in diesen Studien vor allem die Vertraglichkeit, nicht die Wirkung
der Kombination.

Was ist iiber die orale Einnahme bekannt?

Untersucht wurden unter anderem eine randomisierte Crossover-Studie zu Phosphatkonzentrationen bei Dialysepatienten und eine Arbeit zur
Lebensqualitat bei Glaukom nach sechs Monaten. Beide betreffen einzelne Patientengruppen und je einen Endpunkt. Ob orale Gaben Haut oder
Stoffwechsel allgemein beeinflussen, ist mit diesen Arbeiten nicht geprift.
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