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Vitamin D in der Schwangerschaft: 
Totales 25(OH)D und 1,25(OH)2D steigen 
– freies 25(OH)D bleibt weitgehend 
stabil
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Hinweis zur Datengrundlage: Die im Abschnitt „Was zeigen unsere 
neuen Daten?“ dargestellten Zahlen stammen aus dem noch nicht 
veröffentlichten beziehungsweise zur Begutachtung eingereichten 
Manuskript „Pregnancy Alters Circulating Vitamin D Metabolites: 
Higher Total 25-Hydroxyvitamin D and 1,25-Dihydroxyvitamin D 
without Increased Free 25-Hydroxyvitamin D“.
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