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Yorwort

Die Fondation des maladies du coeur du Québec - Stiftung
fuir Herzkrankheiten in Quebec - schétzt sich gliicklich, die
von Prof. Dr. med. Richard Béliveau und Dr. med. Denis
Gingras im vorliegenden Buch geleistete auf3ergewdhn-
liche Arbeit einer allgemein verstdandlichen Darstellung
wirdigen zu dirfen. Die Autoren zeigen unmissverstand-
lich auf, welchen Einfluss eine gesunde Lebensweise auf
unsere gegenwadrtige und zukiinftige Gesundheit haben
kann, insbesondere im Verlauf des Alterungsprozesses.
Prof. Dr. med. Béliveau und Dr. med. Gingras ist es ge-
lungen, die Erkenntnisse der Wissenschaft auf den Punkt
zu bringen und sie einem gebildeten, neugierigen und
interessierten Publikum auf leicht verstandliche Weise zu
vermitteln. Nur wenige Werke fassen das aktuelle Wissen
Uber die Bedeutung unserer Lebensweise und die wich-
tigsten gesundheitlichen Stérungen in unserer Gesell-
schaft zusammen. Die darin aufgefiihrten Prinzipien sind
universell gliltig: Gesunde Erndhrung, mal3volle Kalorien-
aufnahme, tégliche kérperliche Aktivitét, Verzicht auf das
Rauchen und eine gesunde Umgebung, die psychische
und soziale Unterstlitzung gewahrleistet. Diese Faktoren
haben entscheidenden Einfluss auf die Gesundheit.

Unseres Wissens findet man hier zum ersten Mal in
einem einzigen Buch eine schliissige Aussage zur Praven-
tion sowohl von Herz- und Gefaflerkrankungen, Krebs
oder Diabetes als auch von neurodegenerativen Erkran-
kungen. Selbst wenn der Schwerpunkt dieses interdiszi-
plindren Ansatzes hauptsachlich auf gesunder Erndhrung
liegt — ohne dariiber die Bedeutung korperlicher Bewe-
gung zu vernachlassigen -, so fiihrt er die Leser doch
schnell zu der Erkenntnis, dass sie ihr Risiko fir viele chro-
nische Krankheiten verringern kénnen, indem sie einige
recht einfache Lebensregeln befolgen. Denn dieses Buch
ist weder ein Erndhrungsratgeber noch eine Rezeptsamm-
lung, es ist vielmehr ein wahres Handbuch der Prévention.
Es ermdglicht uns, besser zu verstehen und einzuschétzen,
welche Fille von Folgen das, was wir essen und trinken, auf
unseren Gesundheitszustand hat.

Die genannten universell giiltigen Prinzipien wurden
bereits vor mehr als zweitausend Jahren von Hippokrates,
dem Begriinder der Medizin (460-377 v.Chr.), formuliert,
der sagte, Krankheit sei die Folge von Umweltfaktoren,
Erndhrung und Lebensgewohnheiten. Wir tun gut daran,
uns das in Erinnerung zu rufen.

Jacques Genest, MD, FRCP* (C)

Professor an der medizinischen Fakultdt der
McGill-Universitdt, Lehrstuhl fiir Medizin McGill/Novartis,
Direktor der kardiologischen Abteilung Klinikum der
McGill-Universitct/Royal Victoria Krankenhaus und
Prdisident des Komitees fiir Gesundheits- und Forschungs-
fragen Stiftung fiir Herzkrankheiten in Quebec

* Fellow of the Royal College of Physicians (Anm. d.U.)



Vorwort

1979 verspiirten vier Arztekollegen und ich das Beddirfnis,
die Lebensqualitat von Krebsbetroffenen und ihren An-
gehorigen durch die Bereitstellung von Informationen,
Begleitung und Ubernachtungsméglichkeiten zu verbes-
sern. Deshalb griindeten wir vor beinahe dreif8ig Jahren
die Fondation québécoise du cancer. Damals waren wir
standig mit der harten Realitdt konfrontiert, in der unsere
an Krebs erkrankten Patienten lebten - oftmals ohne aus-
reichende Unterstilitzung zu erfahren.

Abgesehen von der Tatsache, dass sie sich unweiger-
lich mit diesem schweren Leiden auseinandersetzen muss-
ten, hatten viele von ihnen auch eine Fille von Fragen zu
dieser Krankheit. Aus den vertraulichen Gesprachen mit
ihnen und ihren Fragen und Angsten in Bezug auf die
Behandlungen, die ihr Kérper im Kampf gegen den Krebs
Uber sich ergehen lassen musste — aus dieser Beziehung
zwischen dem jungen Kliniker, der ich damals war, und
meinen Patienten entstand in mir das Interesse fur die
Qualitat der Versorgung und Unterstiitzung, die ihnen zu-
teil wurde.

Im Kontakt mit meinen Patienten wurde mir sehr
schnell bewusst, wie sehr es an allgemein verstéandlichen
Informationen tiber die Themen, die sie so beschaftigten,
mangelte. Fast dreilig Jahre spater stelle ich fest, dass wir
beziiglich der Pravention ein grof3es Stiick vorangekom-
men sind. Dank des Sachverstands von Menschen wie Prof.
Dr. med. Richard Béliveau und Dr. med. Denis Gingras ist es
gelungen, der Bevolkerung die Bedeutung einer gesun-
den Erndhrung und ihre fundamentalen Folgen fiir die
Lebensdauer und die Aufrechterhaltung einer hohen Le-

bensqualitat starker ins Bewusstsein zu riicken. Und das
ist, so meine ich, der erste Schritt, um Krebs und andere
chronische Krankheiten, die téglich das gewohnte Leben
so vieler Menschen erschiittern, ein Stlick weit in Schach
zu halten.

Mit Freude und Interesse habe ich in Gesund mit
Rotwein, Lachs, Schokolade & Co. klare und allgemein ver-
standliche Antworten auf viele Fragen gefunden, dieich in
all den Jahren meiner praktischen Tatigkeit gehort habe.
Im Laufe der Lektlire werden Sie einen praktischen und
verstandlichen Leitfaden entdecken, der einen faszinie-
renden Blick auf die Evolution unserer Umwelt erméglicht,
indem er den Einfluss der Erndhrung auf die Gesundheit
unserer Gesellschaft analysiert. Dieses Buch bereichert
nicht nur unser Alltagsleben, es erweist sich zudem als fes-
selnde Lektire, die Wissenschaft und philosophische so-
wie anthroposophische Reflexionen liber die Beziehung
zwischen dem Menschen und seiner Nahrung mitein-
ander vereint. So macht uns diese historische Weltreise die
Zusammenhdnge zwischen mangelhafter Erndhrung und
der Entstehung bestimmter chronischer Krankheiten wie
beispielsweise Krebs oder Herz- und Gefédf3erkrankungen
bewusst.

Gluckwinsche an Prof. Dr. med. Richard Béliveau und
Dr. med. Denis Gingras fur dieses Meisterwerk, das eine
Hoffnungsbotschaftim Kampf gegen Krebs verkiindet.

Dr. Michel Gélinas
Prdésident und Griinder der
Fondation québécoise du cancer



Alter ist keine Frage des Todes,
es ist eine Frage der Gesundheit,
denn der Tod ist gewiss.

Francois Mitterrand (1916—-1996)
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Wenn essen krank machi

Ein Kind, das heute in einem industrialisierten
Land geboren wird, kann auf eine durchschnitt-
liche Lebenserwartung von achtzig Jahren hoffen,
ein absolut aulBergewdhnlicher statistischer Wert,
wenn man bedenkt, dass die Lebenserwartung
bei Geburt wahrend des groBten Teils der Mensch-
heitsgeschichte etwa zwanzig bis dreiffig Jahre
betrug (Abbildung 1). Erst seit der zweiten Halfte
des 19. Jahrhunderts nahm die Lebenserwartung
deutlich zu, und diese Steigerung wurde weiter
durch die bahnbrechenden Entdeckungen unter-
sttzt, die der modernen Medizin im Laufe des
20.Jahrhunderts gelangen (Abbildung 2). Die
Entwicklung zahlreicher Antibiotika, Impfstoffe
und Medikamente, chirurgische Eingriffe und
andere medizinische Errungenschaften, die die
letzte Jahrhunderthélfte gepragt haben, hat den
von vielen Krankheiten geforderten Zoll - insbe-
sondere die Sterberate aufgrund von Infektions-
krankheiten - erheblich reduziert. Wahrend bei-
spielsweise in den Vereinigten Staaten noch vor
kaum einem Jahrhundert allein Tuberkulose, Lun-
genentziindung und Durchfallerkrankungen fir
ein Drittel der Todesfille verantwortlich waren,
geht heute nur ein geringer Prozentsatz der Ster-
befdlle auf diese Krankheiten zurlick, viel weniger
als auf die allgemein verbreiteten »neuen Krank-
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heiten« wie Krebs, Herz-Kreislauf-Erkrankungen
und andere chronische Stérungen wie Diabe-
tes Typ 2 und neurodegenerative Erkrankungen
(Abbildung 3). Diese chronischen Krankheiten bil-

Veranderung der Lebenserwartung
im Laufe der Zeit
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Abbildung 1
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den folglich die zentrale Herausforderung, mit der
die heutige Medizin konfrontiert ist, weit vor be-
stimmten Risikofaktoren, die zwar oft Schlagzei-
len machen, deren realer Einfluss auf die Volksge-
sundheit jedoch viel unbedeutender ist (Abbil-
dung 4).

Auch wenn die wachsende Lebenserwartung
mit Sicherheit eine Rolle bei der rasanten
Zunahme der Sterblichkeitsrate aufgrund chro-
nischer Krankheiten spielt, so bleibt dennoch
die besorgniserregende Feststellung, dass diese
Krankheiten allzu oft Menschen im besten Alter
treffen und sowohl ihre Lebensdauer als auch ihre
Lebensqualitat massiv beeintrachtigen konnen.
So schatzt beispielsweise die Weltgesundheits-
organisation (WHO), dass ein Achtzigjahriger auf-
grund der einen oder anderen chronischen Krank-
heit im Durchschnitt fast zehn Jahre Leben bei
guter Gesundheit einblfBt. Es versteht sich von
selbst, dass der Verlust an Autonomie sowie die
zahlreichen Schmerzen, die mit der Behandlung
dieser Krankheiten verbunden sind (Operationen,
Chemotherapie, Dialyse etc.), eine substanzielle
Minderung der Vorziige bedeuten, die eine Ver-
langerung der Lebensdauer bieten kann. Mit an-
deren Worten: Selbst wenn die seit hundertfiinf-
zig Jahren beobachtete kontinuierliche Zunahme
der Lebenserwartung erhoffen lasst, dass die
durchschnittliche Lebensdauer in einigen Jahr-
zehnten neunzig oder sogar flinfundneunzig
Jahre erreichen konnte, so droht die hohe Inzi-
denz schwerer chronischer Krankheiten nicht nur
dieser Tendenz Einhalt zu gebieten, sondern sie
belastet auch den Hauptgrund einer langeren
Lebensdauer - so lange wie moglich bei guter Ge-
sundheit zu leben — mit einer schweren Hypothek.



Wenn essen krank macht

Man glaubt oft, dass diese chronischen Krank-
heiten unweigerlich mit dem Altern einhergehen,
dass sie ein unabanderliches Schicksal darstellen,
dem wir nicht entrinnen konnen, sofern wir nicht
»Gllckspilze« sind und Gene besitzen, die uns ein
Alterwerden bei guter Gesundheit ermdglichen.
Diese Wahrnehmung ist allerdings falsch, denn
man weil3 heute, dass diese »Methusalem-Genex
nur fir ein Drittel der Félle von aul3ergewdhn-
licher Langlebigkeit verantwortlich sind. Zwei
Drittel der Menschen, die ein fortgeschrittenes
Alter erreichen und sich dabei guter Gesundheit
erfreuen, verdanken dies vor allem anderen ihrer
gesunden Lebensweise.

Vergleicht man die Haufigkeit verschiedener
chronischer Krankheiten in unterschiedlichen Be-
volkerungsgruppen der Welt, so veranschaulicht
dies auf drastische Weise, welchen Einfluss die
Lebensweise auf das Erkrankungsrisiko fiir diese
Leiden hat. Wahrend beispielsweise die Sterblich-
keit infolge von Herz-Kreislauf-Erkrankungen in
den meisten westlichen Landern extrem erhoht
ist und dort die wichtigste Todesursache darstellt,
kann diese Inzidenz (Anzahl der Neuerkrankun-
gen) in bestimmten Mittelmeer-Regionen oder
auch in Japan bis zu zehnmal niedriger sein
(Abbildung 5). Diese Unterschiede sind nicht
etwa auf genetische Faktoren zurlickzufiihren,
die die Bewohner dieser Lander schiitzen. Denn
wenn diese Volksgruppen in Lander auswandern,
in denen die Inzidenz von Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen erhoht ist (wie etwa Nordamerika), dann
gleicht sich ihre Sterberate schnell der der Ein-
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wohner dieser Region an. Vergleicht man die
Haufigkeit von Herz-Kreislauf-Erkrankungen bei
Japanern, die in Hiroshima leben, mit der ihrer
Landsleute, die auf Hawaii oder in Kalifornien le-
ben, wird dies auf frappierende Weise veranschau-
licht (Abbildung 6): Wahrend Herzmuskelinfarkte
in Japan ein seltenes Phdanomen sind, verdoppelt
sich die Haufigkeit dieser Vorfélle nach der Aus-
wanderung von Japanern in eine starker westlich
gepragte Region (Hawaii) und vervierfacht sich,
sobald sie sich in den USA niederlassen.

Die gleichen Differenzen kann man bei den
Krebsraten beobachten. Amerikanische Frauen
sind beispielsweise ebenso wie die Frauen west-
licher Lander im Allgemeinen nach der Meno-
pause massiv von Brustkrebs betroffen, und die
Sterberate aufgrund dieser Krankheit steigt an-

Jahrliche Todesfélle in den Vereinigten Staaten

(2004)
Herz-Kreislauf-Erkrankungen 652486
Krebs 553888
Unfalle 112012
Erkdltung und Grippe 59664
AIDS 14627
Treppensturz 1307
Sturz aus dem Bett 450
Sturz auf Eis 92
Haiangriff
Vogelgrippe
BSE

Abbildung 4 Quelle: Centers for Disease Control

and Prevention
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schlieBend unaufhorlich an. Hingegen steigt die
Sterberate von Japanerinnen aufgrund von Brust-
krebs praktisch nicht mit dem Alter an, sodass
diese Frauen sogar in fortgeschrittenem Alter
(75 Jahre und mehr) fiinfmal seltener von diesem
Krebs betroffen sind als die westlichen Frauen
(Abbildung 7). Ahnliches gilt fiir den Prostata-
krebs: Wahrend im Westen bei den Uber 65-Jdh-
rigen die Haufigkeit und die mit diesem Krebs
einhergehende Sterberate rasant zunehmen, ist
diese Zunahme in Japan deutlicher schwacher
ausgepragt und fihrt um ein Drittel seltener zum
Tod (Abbildung 8). Noch einmal: Diese Unter-
schiede werden durch Faktoren bewirkt, die
mit den Lebensgewohnheiten zusammenhan-
gen, denn bei Japanern, die in die Vereinigten

Sterblichkeitsrate infolge von Herzerkrankungen (auf 10000 Todesflle)

Korfu

Finnland Ver- Nieder- Italien Jugo-

Japan  Kreta
einigte lande slawien

Staaten

Staaten ziehen, gleichen sich die Haufigkeiten von
Brust- und Prostatakrebs denen der Bewohner
ihres Aufnahmelands an.

Diese Beispiele zeigen also insgesamt, in
welchem MaBe die westliche Lebensweise das
Auftreten chronischer Krankheiten im Laufe des
Alterns beeinflussen kann. Die in den letzten
Jahren beobachtete rasante Zunahme dieser
Krankheiten ist folglich keine unvermeidliche
Konsequenz aus der erhéhten Lebenserwartung,
sondern vielmehr die Folge schlechter Ange-
wohnheiten, die ihr Erscheinen beglinstigen und
ihre Entwicklung beschleunigen. Und die Erndh-
rung spielt unter allen Faktoren der Lebensweise,
die das Risiko chronischer Krankheiten beein-
flussen kdnnen, eine Hauptrolle.

Herzmuskelinfarkt (pro 1000 Manner)

Kalifornien

Hawaii

Japan

Abbildung 5 Quelle: nach Keys (1980)
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Abbildung 6 Quelle: A. J. Epidemiol., 1975; 102: 514525



Kapitel 1T Wenn essen krank macht

Krankheiten a la carte

Die ersten Hinweise darauf, dass die Erndhrung
ein wesentlicher Faktor bei der Entstehung der
wichtigsten chronischen Krankheiten ist, stam-
men aus Beobachtungen vieler Forscher, Arzte
und Missionare, die zu Beginn des 20. Jahrhun-
derts bei isolierten Volkern in Afrika, Australien
oder im hohen Norden Kanadas tatig waren.
Sie bemerkten, dass die Bewohner dieser Regio-
nen sehr selten Opfer von Krebs, Herz-Kreislauf-
Erkrankungen oder auch Typ-2-Diabetes wurden,
dass sich diese Krankheiten insgesamt jedoch
sehr schnell ausbreiteten, sobald die Bewohner
westliche Gewohnheiten annahmen. Diese Ver-
anderung zeichnete sich im Allgemeinen durch

150 .
=== \lereinigte Staaten

Japan

=y
o
o

w1
o

Sterberate durch Brustkrebs
(pro 100000 Frauen)

1 1

65-74 75

1 1

35-44

1 1

45-54

1 1

55-64

25-34
Altersgruppen

eine sesshaftere Lebensweise und den erhéhten
Konsum von zucker- und fettreichen Nahrungs-
mitteln auf Kosten pflanzlicher Erzeugnisse wie
Obst und Gemiise oder Vollkorngetreide aus.

In neuerer Zeit veranschaulicht die vor zwan-
zig Jahren eingeleitete Globalisierung der Han-
delsbeziehungen wohl am besten, welch nega-
tiven Einfluss die westliche Erndhrungsweise auf
die Gesundheit hat. Im Laufe dieser Zeitspanne
erhielten die Bewohner wirtschaftlich unterent-
wickelter Lander Zugang zu einer Vielzahl von
Nahrungsmitteln, die extrem reich an leeren Kalo-
rien sind; an Produkten also, die ein Ubermal3 an
Zucker und Fett und zugleich paradoxerweise
einen Mangel an lebenswichtigen Nahrstoffen
aufweisen. Ob es sich dabei um Softdrinks oder

450
=== \lereinigte Staaten

400 === Japan
350
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150

100

Sterberate durch Prostatakrebs
(pro 100000 Ménner)

50

25-34

35-44 4554 55-64
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Abbildung 7 Quelle: Statistik der WHO
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Abbildung 8 Quelle: Statistik der WHO
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um Fertigprodukte mit einem hohen Anteil an
Zucker, Fett und gebleichten Mehlen handelt - all
diese in groBem MaRstab industriell erzeugten
Produkte, die oft zu niedrigen Preisen verkauft
werden, haben viele Bestandteile der traditio-
nellen Erndhrung in zahlreichen Landern ersetzt
und liefern heute einen wesentlichen Teil der
Kalorienzufuhr fiir die Bewohner dieser Lander.
Die katastrophalen Folgen dieser veranderten
Erndhrung fir die Gesundheit lieBen nicht lange
auf sich warten: Wahrend zum Beispiel 1989 kaum
10 Prozent der Mexikaner an Ubergewicht und
Fettleibigkeit litten, liegt dieser Prozentsatz heute
bei 60 Prozent; eine Steigerung, die unter ande-
rem dem schwindelerregenden Aufschwung des
Konsums von Softdrinks zu verdanken ist, der
heute durchschnittlich 155 Liter pro Jahr und
Einwohner erreicht (Abbildung 9). Parallel dazu
leiden heute 15 Prozent der Bevolkerung unter
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Typ-2-Diabetes, wahrend diese Krankheit vor
fiinfzehn Jahren praktisch noch nicht existierte.
Und es steht sehr zu befiirchten, dass die Zahlen
anderer mit Fettsucht einhergehender Leiden wie
Krebs und Herz-Kreislauf-Erkrankungen im Laufe
der nachsten Jahre dhnlich steigen werden. Dabei
stellt das Beispiel Mexikos keinen Einzelfall dar,
ganz im Gegenteil: In allen Landern, die die
westliche Art der Erndhrung Ubernehmen, ob in
Stdamerika, im Mittleren Osten oder auch in
bestimmten stadtischen Regionen Indiens oder
Chinas, kommt es zu einer rapiden Verschlech-
terung des Gesundheitszustands der Bewohner.
Diese regelrechte »Globalisierung« chronischer
Krankheiten verdeutlicht also auf ebenso tragi-
sche wie beredte Weise die schadlichen Folgen,
die mit der industriellen Erndhrung des Westens
einhergehen, und seine Vorreiterrolle bei der Aus-
breitung vieler schwerer Krankheiten.

Die negative Wirkung der modernen industriellen
Erndhrung beruht zum groBen Teil auf ihrem exzes-
siven Charakter, in Hinblick auf ihren (ibermaBigen
Gehalt ebenso wie auf ihre Defizite. Auf der einen
Seite hat die rasante Entwicklung einer ganzen Pa-
lette industrieller Produkte mit einem extrem ho-
hen Zucker- und/oder Fettgehalt (Kartoffelchips,
Softdrinks, Fertiggerichte) die Erndhrungsgewohn-
heiten von Grund auf verandert und eine Erh6hung
der Kalorienzufuhr bewirkt, die unvermeidlich mit
Ubergewicht und Fettleibigkeit einhergeht. Auf
der anderen Seite geht dieser liberméaflige Kon-
sum von leeren Kalorien im Allgemeinen auf Kos-
ten von Nahrungsmitteln pflanzlicher Herkunft;
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das beraubt den Organismus wertvoller Liefe-
ranten von Vitaminen, Mineralstoffen, Ballaststof-
fen und sekunddrer Pflanzenstoffe, die alle eine
Rolle bei der Pravention von Krankheiten spielen
(Abbildung 10).

Der kombinierte Effekt dieser beiden Extreme
kann sich als verheerend erweisen: Wahrend
das Ubergewicht infolge des exzessiven Kalorien-
verzehrs ein Kérpermilieu schafft, das Oxidation,
Entziindungen und Angiogenese fordert und da-
durch das innere Gleichgewicht stort, beraubt der
Mangel an schitzenden pflanzlichen Wirkstoffen
die Zellen des Organismus zugleich eines ihrer
wichtigsten Verteidigungsmittel gegen die Ag-
gression, die durch diese chronische Entziindung
verursacht wird. Gleichzeitig entsteht dadurch
eine Umgebung, die die Progression chronischer

s
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Ubergewichtige (%)

1989

2000

Krankheiten beglinstigt (Abbildung 10). Es ist
dufBerst wichtig, dieses Phdnomen zu verstehen,
um zu begreifen, wie sehr eine schlechte Ernéh-
rung der Gesundheit schadet: Tatsachlich sind die
meisten Falle von Krebs, Typ-2-Diabetes, Herz-
Kreislauf-Erkrankungen sowie neurodegenerati-
ven Erkrankungen - trotz ihrer unterschiedlichen
Auswirkungen auf den menschlichen Korper -
direkte Folgen eines gestorten Gleichgewichts in
unserem inneren Milieu. Eine Wiederherstellung
dieses Gleichgewichts durch die verringerte
Zufuhr hochkalorischer Nahrungsmittel einerseits
und die vermehrte Aufnahme pflanzlicher Lebens-
mittel, die reich an schitzenden Pflanzenmole-
kilen sind, muss daher zwangslaufig auf3erordent-
lich folgenreich fiir die Pravention gegen diese
chronischen Krankheiten sein.

Inzidenz von Diabetes (%)

1989

2000

Abbildung 9
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Quelle: Sci. Am. 2007; 297: 88-95
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Abbildung 10

Wir alle haben Geschichten tiber einen Onkel, eine
Tante oder andere »Bonvivants« gehdrt, die ihr
ganzes Leben lang geraucht und dennoch ein ho-
hes Alter erreicht haben, wahrend andere, die nie
im geringsten »unvernilinftig« waren, noch vor
ihrem vierzigsten Lebensjahr von einer tddlichen
Krankheit dahingerafft wurden. Solche Beispiele
sind oft das Hauptargument von Leuten, die be-
zweifeln, dass es Sinn macht, sich um seine Ge-
sundheit zu kimmern. Sie sind sehr praktisch, um
unsere schlechten Gewohnheiten zu rechtferti-
gen, denn sie suggerieren, dass unser Schicksal
bereits von Geburt an vorgezeichnet und nicht zu
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andern ist, egal, was wir tun. Dennoch spiegeln
diese extremen Falle, so real sie sein mogen, nicht
die Lebenswirklichkeit der groBen Mehrheit der
Menschen wider; und trotz ihres spektakuldren
Charakters, der die Fantasie beflligelt, sind diese
Beispiele vor allem Ausnahmen. In der Praxis stel-
len solche Ausnahmen nur eine Randerscheinung
dar: Sie sind statistisch unweigerlich mit jedem
Phdanomen verbunden, an dem eine grof3e Anzahl
von Personen beteiligt ist.

Ein Professor weil3 beispielsweise schon, bevor
er eine Prifung Uberhaupt korrigiert, dass eine
kleine Zahl von Studenten das Examen mit einer
ausgezeichneten Note besteht, wahrend am an-
deren Ende eine beschrankte Zahl von Schiilern
nur eine schlechte Note erzielt. Die gro3e Mehr-
heit wird die Prifung innerhalb einer Bandbreite
zwischen diesen beiden Extremen mit Noten ab-
schlieen, die von befriedigend bis gut reichen
und die oft die investierte Arbeit und die Ernst-
haftigkeit widerspiegeln, die in die Prifungsvor-
bereitung eingeflossen sind. Genau das gleiche
Phanomen zeigt sich, wenn man die Lebensdauer
von Individuen in einer Population untersucht: Es
wird immer eine kleine Gruppe von Gliickspilzen
geben, die - egal, was passiert - ein fortgeschritte-
nes Alter erreicht, und eine andere, weitaus un-
glucklichere, die in jungen Jahren stirbt. Fiir die
weit Uberwiegende Mehrheit der Bevolkerung
allerdings liegt die Lebensdauer zwischen diesen
beiden Extremen. Und diese Personen kdnnen
analog zu den Studenten, die sich angemessen
auf ihr Examen vorbereiten, ihre Chancen erheb-
lich verbessern, indem sie eine gesiindere Lebens-
weise annehmen (Abbildung 11).
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Chronische Krankheiten in der Bevolkerung

100 -

% der Bevolkerung

Pechvdgel

Gliickspilze

Abbildung 11

Wir kdnnen also festhalten, dass die Situation
trotz der schwerwiegenden Folgen, die mit chro-
nischen Krankheiten verbunden sind, keinesfalls
unumkehrbar ist und sogar schnell verbessert
werden koénnte, wenn wir bestimmte Prinzipien
befolgen wiirden, die die wichtigsten Exzesse
dieser Lebensweise korrigieren (Abbildung 12).
Das Praventionspotenzial fiir chronische Krank-
heiten durch die Anwendung dieser fiinf Prin-
zipien ist ziemlich unglaublich: Man schatzt, dass
90 Prozent der Félle von Typ-2-Diabetes, 82 Pro-
zent der Herz-Kreislauf-Erkrankungen und 70 Pro-
zent der Krebserkrankungen vermieden werden
konnten, wenn wir uns eine gesiindere Lebens-
weise zueigen machten. Abgesehen davon zei-
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gen neuere Forschungen, dass wir auch gegen
eine Vielzahl neurodegenerativer Erkrankungen
wie die Alzheimerkrankheit vorbeugen konnten,
wenn wir diese Prinzipien befolgen wiirden. Es ist
infolgedessen nicht erstaunlich, dass diese Emp-
fehlungen von samtlichen Institutionen des Ge-
sundheitswesens formuliert werden, ob es sich
um die Weltgesundheitsorganisation (WHO), um
die Fachverbande der Herz- oder Diabetesspezia-
listen oder um verschiedene Organisationen, die
gegen Krebs kdampfen, handelt (siehe auch S. 24).
Ein solcher praventiver Ansatz kann ungeheure
Auswirkungen auf die Lebensqualitat haben, in-
dem er das Auftreten von Alterskrankheiten um
mehrere Jahre hinauszogert und die Lebensqua-
litat der gewonnenen Jahre drastisch verbessert.
Nimmt man nun noch die gewaltigen Fortschritte
der Heilmedizin hinzu, dann stellt diese Praven-
tion zweifellos das beste uns zur Verfligung ste-
hende Mittel dar, um das Potenzial des mensch-
lichen Lebens voll auszuschopfen.

Trotz ihrer scheinbaren Einfachheit fallt es of-
fenbar vielen Menschen schwer, diese Prinzipien
einer praventiven Medizin umzusetzen, denn ein
erheblicher Teil der Bevolkerung behalt trotzdem
eine Lebensweise bei, die das Krankheitsrisiko er-
hoht (Abbildung 14). Man schatzt, dass in der Praxis
kaum einmal 5 Prozent der Bevdlkerung die flinf
Hauptgrundsatze taglich befolgen und damit eine
optimale Lebensweise haben, um wirksam gegen
das Auftreten chronischer Krankheiten vorzubeu-
gen. Das bedeutet nicht, dass es den meisten Men-
schen gleichgiiltig ist, ob sie von einer schweren
Krankheit getroffen werden. Vielmehr spiegelt sich
darin wider, wie massiv die Gesellschaft Druck auf
uns auslibt, der unvereinbar mit einem solchen
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praventiven Ansatz ist, ja sogar Lebensgewohn-
heiten fordert, die der Erhaltung der Gesundheit
vollkommen zuwiderlaufen. Es handelt sich dabei
gewiss um eines der gro3ten Paradoxa heutiger
westlicher Gesellschaften: Kollektiv suchen wir per-
manent nach »Vollkasko-Versicherungen« und ver-
langen von den politisch Verantwortlichen, dass sie
uns vor schwer kontrollierbaren duf3eren Faktoren
(kontaminierte Lebensmittel, Unfalle, Naturkata-
strophen) (liber)beschitzen, die nur fiir einen ge-
ringen Prozentsatz der Todesfalle verantwortlich
sind (Abbildung 4). Individuell aber pflegen wir
einen hochriskanten Lebensstil, der das Auftreten
sehr schwerer Krankheiten beglnstigt, auf deren
Konto jedes Jahr direkt der vorzeitige Tod vieler
tausend Individuen geht.

Ein echter praventivmedizinischer Ansatz erfor-
dert folglich mehr denn je die grundlegende Hin-
terfragung unserer Lebensweise und insbeson-
dere unserer Erndahrungsgewohnheiten. In diesem
Sinne missen wir uns unbedingt die gewaltigen
Forschungsfortschritte der vergangenen Jahr-
zehnte zunutze machen: Denn sie haben alter-
native Handlungsoptionen aufgezeigt, deren Be-
folgung das Risiko einer Lebensverkiirzung um
mehrere aktive Jahre radikal reduziert. Dieser
gewaltige Schatz an Informationen wird ungliick-
licherweise noch sehr wenig ausgeschopft; viel-
mehr wird er durch eine Lawine von Meldungen,
Anekdoten oder Gegenmeinungen verwassert,
die die Situation oft nur unnétig komplizieren und
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eine Vielzahl von Menschen davon abhalten, kon-
krete Schritte zu unternehmen, um ihre Gesund-
heit und ihre Lebenserwartung zu verbessern
(siehe Kasten S. 231.).

Ziel dieses Buches ist es, so leicht verstandlich
wie mdglich die Erkenntnisse zusammenzufassen,
die in den letzten Jahren Uber konkrete Moglich-
keiten derVorbeugung gegen die vier wichtigsten
chronischen Krankheiten angehauft wurden, von
denen unsere Gesellschaft heute betroffen ist:
namlich Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Typ-2-Dia-
betes, Krebs und Alzheimer. Die Strategien, um
der Mehrheit dieser Krankheiten entgegenzuwir-
ken, sind erstaunlich einfach und preiswert. Den-
noch mag es manchen Menschen schwerfallen,
sie umzusetzen. Denn sie setzen voraus, dass wir
den Stellenwert, den wir der Erndhrung in unserer
Gesellschaft beimessen, grundlegend in Frage
stellen. In Hinblick darauf muss man also nicht nur
die Faktoren beschreiben, die flir unser erhohtes
Erkrankungsrisiko verantwortlich sind, sondern
auch die Griinde identifizieren, die uns oft unbe-
wusst zur Annahme von Lebensgewohnheiten
bringen, die in Widerspruch zu einer gesunden
Lebensweise stehen.

Wir glauben, dass die einzige Methode, unsere
Essgewohnheiten wirklich zu verdandern und
dadurch die Belastung durch chronische Krank-
heiten zu verringern, darin besteht, dass wir
die Gesamtheit der menschlichen Erndhrungsge-
schichte betrachten sowie die biologischen Pro-
zesse, die in unseren Erndahrungsgewohnheiten
eine Rolle spielen. In diesem Sinne laden wir Sie
dazu ein, mit uns die groBen Etappen der Suche
des Menschen nach den am besten fiir seinen
Stoffwechsel geeigneten Nahrungsmitteln Revue
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Abbildung 12
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Prozentsatz chronischer Krankheiten,
die durch diese 5 Veranderungen
unserer Lebensgewohnheiten
verhindert werden konnten

Typ-2-
Diabetes 90 0/0

Herz-Kreislauf- 0
Erkrankungen 82 %

Krebs 70 %
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passieren zu lassen. Wir wollen die Komplexitat
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Wie kann man sich informieren?

Nur wenige Themen (auB3er der Sexualitat natirlich!)
erregen heute so sehr das Interesse der Bevolkerung
wie der Einfluss der Erndhrung auf die Gesundheit.
Diese Sorge ist vollkommen nachvollziehbar, denn
wir wissen seit undenklichen Zeiten intuitiv, dass das,
was wir essen, einen groflen Einfluss auf unsere
Gesundheit und unser Wohlbefinden hat. Allerdings
fallt es uns durch die groRRe Zahl von Meldungen, Ver-
offentlichungen oder Artikeln Uber dieses Thema
sehr schwer, Wahres von Falschem zu unterscheiden,
vor allem seitdem das Internet existiert. Dieses
Medium hat zwar eine wahre Revolution ausgelost,
indem es einer Vielzahl von Menschen, wo auch im-
mer sie sich auf dem Planeten befinden, den schnel-
len Zugang zu Informationen Uber ein interessantes
Thema ermaglicht. Doch diese leichte Zuganglich-
keit kann problematisch werden, wenn die vermit-
telten Informationen unvollstdndig oder — schlimmer
noch - unzutreffend sind.

Um in dieser Informationsflut nicht unterzuge-
hen, darf man zunachst einmal nicht auf jede neu
veroffentlichte Studie Gberreagieren. Wir haben oft
ein sehr idealistisches Bild von der Wissenschaft, fast
s0, als ware jede Entdeckung Ausdruck einer absolu-
ten Wahrheit, der man unverziiglich aufs Wort Glau-
ben schenken muss. Dabei funktioniert die Wissen-
schaft genau umgekehrt, ein wenig wie die Steine
in einer Mauer: Jede Untersuchung hat fiir sich ge-
nommen nur wenig eigenstandigen Wert, erst die
Gesamtheit der Erkenntnisse verleiht einem Thema
Kohéarenz. Beispielsweise ist die Behauptung, dass
gesunde Lebensgewohnheiten vorbeugend gegen
bestimmte Krankheiten wirken, kein Glaubensakt
oder eine personliche Meinung, vielmehr handelt es
sich dabei um eine unbestreitbare Tatsache: Tau-
sende von wissenschaftlichen Untersuchungen, die
in den vergangenen fiinfzig Jahren an isolierten Mo-
lekilen, Tierversuchen wie auch an grof3en Stichpro-
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ben von menschlichen Populationen durchgefiihrt
wurden, haben bewiesen, dass Rauchen das Risiko
von Lungenkrebs um mehr als das DreiBigfache
(3000 %) erhoht, dass Fettsucht fir eine Vielzahl von
chronischen Krankheiten anfdllig macht oder dass
der reichliche Verzehr von Obst und Gemiise das
Risiko fiir viele Krebsarten signifikant verringert. In-
folgedessen besteht durchaus ein wissenschaftlicher
Konsens darliber, dass diese Lebensgewohnheiten
fur einen grof3en Teil der Krankheiten verantwortlich
sind, die heute so weit verbreitet sind.

Auf der entgegengesetzten Seite sehen wir uns
sehr oft mit Informationen konfrontiert, die in erster
Linie auf Meinungen und nicht auf Tatsachen basie-
ren. Eine Meinung ist per Definition subjektiv, eine In-
terpretation von Fakten, die auf einem Glauben oder
einer personlichen Sichtweise beruht, was selbst-
verstandlich nichts mit Wissenschaft zu tun hat. Die
Behauptung beispielsweise, dass Umweltverschmut-
zung eine der Hauptursachen von Krebs sei, ist keine
wissenschaftliche Behauptung, sondern eine person-
liche Meinung: Auch wenn die Umweltverschmut-
zung mit Sicherheit betrachtliche negative Auswir-
kungen auf unsere Umwelt und damit indirekt auf
unsere Gesundheit hat, so zeigen doch Hunderte von
Untersuchungen, dass sie fir kaum 2 Prozent der
Krebserkrankungen verantwortlich ist. Die Konzen-
tration krebserregender Stoffe in Zigarettenrauch
und in bestimmten Nahrungsmitteln, die wir regel-
maRig zu uns nehmen (Wurst, verbranntes Fleisch),
ist viel hoher als die in der Luft, die wir einatmen, oder
im Wasser, das wir trinken. Allerdings ist es viel ein-
facher und weniger stérend, die Umweltverschmut-
zung der anderen anzuprangern als die eigenen
Lebensgewohnheiten zu verandern ...

Vor allem missen wir unseren kritischen Verstand
benutzen, wenn die erhaltene Information von einer
kommerziellen Website stammt, die Werbung fiir be-
stimmte Produkte (Nahrungserganzungsmittel, na-
tlrliche Extrakte etc.) macht, die angeblich geeignet
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