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In diesem Kapitel erfahren Sie, was es mit ge-
sunder Ernahrung auf sich hat. Nicht nur die

Inhaltsstoffe sind wichtig, auch ihre Wechsel-

wirkungen mit Stoffen im Korper sind von Be-

deutung. AuBerdem beeinflusst die Ernahrung
die Entstehung von Krankheiten. Und nicht
zuletzt muss gesunde Ernahrung auch Spal3

machen, denn nur so bleiben Sie gern dabei.



GRUNDPRINZIPIEN GESUNDER ERNAHRUNG

Die héufigsten Ursachen von koronarer
Herzkrankheit, Herzinfarkt und Schlagan-
fall sind zu hoher Blutdruck, ungesundes
Korpergewicht und erhéhte Zucker- und
Fettkonzentration im Blut, was das Herz-
Kreislauf-System langfristig schadigt.

Ernahrung: zentraler Faktor der
Herzgesundheit

Die American Heart Association (AHA) hat
die sieben wichtigsten Faktoren zusammen-
gefasst, mit denen wir unsere Herzgesund-
heit giinstig oder ungiinstig beeinflussen
konnen. Diese sieben Faktoren (»Simple 7«,
siehe unten) sind Ubergewicht, zu wenig

7 Faktoren zur Herzgesundheit
der American Heart Association

BLUTZUCKER ERNAHRUNG

BLUTFETTE

BEWEGUNG
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Bewegung, Tabakrauch, erh6hter Blutdruck,
erhohte Blutfette, erhohter Blutzucker und
ungesunde Erndhrung.

Und warum ist die Erndhrung wichtiger als
alle anderen Faktoren? Weil Thre Ernahrung
mitbestimmt, ob Sie ein zu hohes Korperge-
wicht, Bluthochdruck, Fettstoffwechselsto-
rungen und Diabetes entwickeln. Vier dieser
»Simple 7«-Faktoren sind damit direkt er-
nihrungsabhingig. Damit wird aus den
»Simple 7« eigentlich ein »Simple 3«: Rau-
chen Sie nicht, seien Sie taglich korperlich
aktiv und erndhren Sie sich herzgesund -
dann hat der »Killer Nr. 1« keine Chance.
Nirgendwo sonst triftt das erndhrungsmedi-
zinische Motto so zu wie hier: »Essen Sie,
als ginge es um Ihr Leben. Denn das tut es.«

WIE SIEHT EINE HERZGE-
SUNDE ERNAHRUNG AUS?

Die folgenden Punkte zur bestméglichen
Préavention von Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen beruhen auf den wissenschaftlichen
Empfehlungen der Europiischen Gesell-
schaft fiir Kardiologie (Piepoli et al., 2016).
Vermeiden Sie Ubergewicht! Was ist {iber-
haupt Ubergewicht? Und ist das nicht das
Gleiche wie Adipositas? Nun, Grundlage fiir
die medizinische Schitzung des Korperfett-
anteils ist der sog. Body-Mass-Index (BMI,
siehe Info Seite 19). Das heifit: Von Uberge-
wicht spricht man bei BMI-Werten zwi-
schen 25 und 29,9 kg/m?, von Adipositas bei
BMI-Werten ab 30 kg/m?.

Frither dachte man: Ubergewicht ist deshalb
schlecht fur das Herz, weil die zusatzlichen

Kilos als schwere Last mitgeschleppt werden
miissen und so das Herz belasten. Heute
weif$ man: Das Fettgewebe ist nicht einfach
Gewicht, sondern es produziert aktiv ein
Sammelsurium an Botenstoffen, die direkt
die Blutgefaf3e und die Herzmuskulatur
schidigen. Wenn Sie Ubergewicht haben,
sinkt Thr Blutdruck pro Kilogramm verlore-
nem Gewicht um 1 bis 2 mmHg.

Die Vermeidung von Ubergewicht ist die
wichtigste Grundlage einer herzgesunden
Erndhrung. Die Empfehlungen fiir ein herz-
gesundes Korpergewicht liegen fiir Men-
schen unter 60 Jahren bei einem BMI von
20 bis 25 kg/m?, fiir dltere Menschen gering-
fiigig hoher. Falls Sie Ubergewicht haben,
holen Sie sich auf jeden Fall professionelle
Unterstiitzung fiir die langfristig erfolgrei-
che Gewichtsreduktion (siehe Seite 31).
Auch die Korperfettverteilung ist neben
dem BMI wichtig. Dabei unterscheidet man
in der Ernahrungsmedizin zwischen dem
»Apfel-Typ« und dem »Birnen-Typ« (siehe
Seite 101): Beim Apfel-Typ befindet sich das
Fett vor allem im Bauchbereich (sog. Bier-
bauch), beim Birnen-Typ als Unterhautfett
im Po- und Oberschenkelbereich (sog.
weibliche Fettverteilung).

Selbst bei identischem BMI fiithrt eine Fett-
verteilung wie beim Apfel-Typ zu einem
deutlich hoheren Herzinfarkt-Risiko als
beim Birnen-Typ. Ob Sie eher der Apfel-
oder der Birnen-Typ sind, kann man nicht
nur sehen, sondern auch messen. Liegt Thr
Bauchumfang als Frau iiber 88 cm bzw. als
Mann iiber 102 cm, sollten Sie dringend ei-
ne besonders qualifizierte Erndhrungsthera-
pie machen (siehe Seite 31).

GUT ZU WISSEN

Der BMI-Wert

Das Gewicht wird in der Ernéh-
rungsmedizin je nach Héhe des
BMI-Wertes (in kg/m?) folgender-
maBen eingeteilt:

BMI < 18,5: Untergewicht

BMI = 18,5-24,9 Normalgewicht
BMI = 25-29,9  Ubergewicht

BMI = 30-34,9 Adipositas Grad |
BMI = 35-39,9  Adipositas Grad Il
BMI > 40 Adipositas Grad llI
Dabei wird das Kérpergewicht ins
Verhaltnis zur KérpergréBe gesetzt.
Sie kénnen lhren eigenen BMI ganz
leicht selbst berechnen. Teilen Sie
dazu Ihr Kérpergewicht (in Kilo-
gramm) durch lhre KérpergréBe (in
Metern) zum Quadrat. Soll heil3en:
Wenn Sie 80 kg wiegen und 1,70 m
grof3 sind, teilen Sie also 80 durch
1,7 x 1,7. In diesem konkreten Fall
ware lhr BMI-Wert also 27,7. Noch
einfacher geht es mit BMI-Rechnern
im Internet, z. B. von der Deutschen
Adipositas Gesellschaft (Adresse,
siehe Seite 377).

Achten Sie auf hervorragende Fettqualitit,
statt die Fettmenge zu reduzieren.

Noch immer denken viele Menschen, Fett
wire grundsitzlich ungesund. Das stimmt
nicht. Es gibt keine chemische Substanz, die
»Fett« heifst, sondern Fett ist ein Oberbegriff
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fir erndhrungsmedizinisch sehr unter-
schiedliche Substanzen (siehe Seite 70). Fir
die Pravention von Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen ist es wichtig, Fette und Ole zu wih-
len, die sich gesundheitlich giinstig auswir-
ken. Das ist viel besser als eine insgesamt
fettreduzierte Erndhrung. Ein gutes Beispiel
dafiir ist die an Olivendl reiche mediterrane
Erndhrung (siche Seite 28).

* Machen Sie Lebensmittel mit vielen un-
gesittigten Fettsduren (siehe Seite 71) zu
Ihren wichtigsten Fettquellen. Die besten
Quellen fiir einfach ungesittigte Fettsauren
sind Olivendl, Rapsol und Nisse, fiir mehr-
fach ungesittigte Fettsduren fetter Seefisch
(Wildlachs, Makrele, Hering), Leinél und
Hanfol. Eine 6kologisch bessere Alternative
zu Seefisch ist Algenol.

* Begrenzen Sie Lebensmittel mit einem
hohen Anteil an gesittigten Fettsauren,
denn sie wirken sich tendenziell ungiinstig
auf die Gesundheit aus. Hauptlieferanten
gesittigter Fettsduren sind tierische Lebens-
mittel (Fleisch/Wurst, Schmalz, Kise/Sah-
ne). Die einzigen pflanzlichen Lebensmittel
mit sehr hohem Gehalt an gesittigten Fett-
sduren sind Kokosfett und Palmol. Auch
hochverarbeitete Fertiglebensmittel enthal-
ten oft viele gesittigte Fettsduren. Ersetzen
Sie also diese Lebensmittel durch die auf
Seite 28 genannten Lebensmittel, die reich
an ungesdttigten Fettsduren sind.

*  Vermeiden Sie Lebensmittel mit Trans-
fettsauren. Transfettsduren (TFA) finden Sie
nicht nur in Milchprodukten und Rind-
fleisch, sondern vor allem in Chips und
Crackern. Ob ein Lebensmittel TFA enthilt,
muss auf der Packung nicht angegeben wer-
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den. Ein indirekter Hinweis darauf in der
Zutatenliste ist aber die Angabe »gehirtete
Fette«. TFA erhohen das Risiko fiir Athero-
sklerose (»Gefifiverkalkung«). Bei den TFA
gilt ganz klar: je weniger, desto besser fiir
Thr Herz. Verzichten Sie méglichst vollstan-
dig auf Junkfood, essen Sie moglichst wenig
industriell verarbeitetes Fleisch und ersetzen
Sie tierische Fette durch hochwertige pflanz-
liche Ole wie Olivenél, Rapsél, Leinél oder
Walnussol.

* Cholesterinarme Erndhrung? Nicht un-
bedingt erforderlich. Anders als frither ge-
dacht, wird der Cholesterinwert im Blut nur
sehr wenig vom Cholesteringehalt unserer
Nahrung beeinflusst. »Eier sind ungesund«
- das kann man hinsichtlich ihres Herz-
Kreislauf-Effekts nicht mehr sagen.

Wiirzen statt salzen!

Die Menge der Kochsalzzufuhr wirkt sich
bei den meisten Menschen auf den Blut-

GUT ZU WISSEN

Steinsalz oder Meersalz?
Klassisches »Steinsalz« aus unter-
irdischen Salzlagerstatten ist im
Vergleich zu teurem Meersalz die
bessere Wahl, da es anders als
Meersalz sehr rein und nicht mit
Mikroplastik aus dem Meerwasser
verunreinigt ist.

Achten Sie darauf, mit Jod angerei-
chertes Salz zu verwenden!

druck aus - je mehr Kochsalz, desto hoher
der Blutdruck. Auflerdem erhoht sich mit
steigender Kochsalzzufuhr auch das Risiko
tiir Herzinfarkt, Schlaganfall und Sterblich-
keit insgesamt. Weltweit empfehlen Fachge-
sellschaften deshalb, den Kochsalz-Konsum
auf 4 bis 6 g pro Tag zu begrenzen - das ent-
spricht einem gestrichenen Teel6ftel Salz.
Die durchschnittliche Salzaufnahme in
Deutschland liegt dagegen bei 8,4 g/Tag
(Frauen) bzw. 10 g/Tag (Ménner).

Die meisten denken beim Stichwort »Salz«
sofort an das Salzen des Friihstiickseis oder
das Nachsalzen der Suppe. Fakt ist aber:

80 Prozent (!) unseres gesamten Kochsalzes
nehmen wir durch den Verzehr von Fertig-
lebensmitteln auf. Mit den folgenden Maf3-
nahmen konnen Sie Thre Kochsalz-Zufuhr
im Alltag erfolgreich senken:

*  Vermeiden Sie hochverarbeitete Lebens-
mittel — kochen Sie moglichst oft selbst (sie-
he Seite 24)!

* Beachten Sie bei Fertiglebensmitteln den
NutriScore® (Nahrwertkennzeichnung)! Da-
rin ist auch der Salzgehalt mit einberechnet.
* Falls Sie Mineralwasser trinken: Wech-
seln Sie auf natriumarmes Mineralwasser.
Natriumarm bedeutet arm an Kochsalz.
Derartige Mineralwisser sind mit dem Hin-
weis »Fiir die Zubereitung von Sauglings-
nahrung geeignet« versehen.

¢ Verwenden Sie viel frische Krauter (auch
TK-Krauter sind frisch)! Dadurch konnen
Sie sehr gut auf Nachsalzen verzichten, ohne
dass das Essen fad schmeckt.

* Reduzieren Sie Ihre Kochsalzverwen-
dung nur langsam. Eine kurzfristige Salz-
reduktion werden Sie aufgrund des dann

GUT ZU WISSEN

Blutdruck-Salz

Dies ist eine relativ neue Entwick-
lung. Wahrend normales Kochsalz
chemisch gesehen aus Natrium-
chlorid (NaCl) besteht, wird hier
Kaliumchlorid (KCI) verwendet. Tat-
sachlich kann der Blutdruck durch
den Wechsel von Natriumchlorid
auf Kaliumchlorid geringfligig sin-
ken. Ob sich das auch positiv auf
das Risiko von Herzinfarkten und
Schlaganfallen auswirkt, ist bislang
wissenschaftlich nicht bewiesen.
Der blutdrucksenkende Effekt von
Kaliumchlorid geht auf das enthalte-
ne Kalium zuriick — die beste Quelle
fur diesen Mineralstoff sind ohnehin
Gemiuse und Obst.

wahrgenommenen vermeintlichen Ge-
schmacksverlustes nicht langer als ein paar
Tage durchhalten. Stattdessen ist es besser,
die Salzmenge beim Kochen und beim
Nachsalzen ganz langsam iiber Monate zu
reduzieren. Dadurch erholt sich die eigene
natiirliche Geschmackswahrnehmung.

Die Kraft der Ballaststoffe nutzen
Ballaststoffe sind Nahrungsbestandteile, die
in unserem Darm nicht aufgespalten und
aufgenommen werden (siehe Info Seite 56).
Dazu gehéren Vollkorn, Gemiise, Obst oder
Niisse. Eine ballaststoffreiche Erndhrung
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Erhalt unserer Gesundheit. Die richtige
Bakteriengesellschaft im Darm tridgt ndm-
lich zum Schutz vor zahlreichen Erkrankun-
gen, darunter Diabetes Typ 2, Asthma, Fett-
leibigkeit, Darmentziindungen und sogar
Depressionen, bei.

Konnen wir beeinflussen, welche Bakte-
rien in unserem Darm leben? Weil unsere
Darmbewohner nur tiberleben konnen,
wenn sie ausreichend Futter erhalten, hin-
gen sie unweigerlich von der Nahrung ab,
die wir verspeisen. Genau wie jeder Mensch
unterschiedliche Nahrungsmittel bevorzugt,
weichen auch die Vorlieben der verschiede-
nen Bakterienarten voneinander ab.

Eine gesunde Mikrobiota lebt von
Ballaststoffen

Eine gezielte Erndhrung ist demnach unsere
wirksamste Waffe, um ungebetene Géste im
Darm zu verdridngen und das Wachstum der
gesundheitsforderlichen Bakterienarten an-
zukurbeln. Besonders positiven Einfluss auf
die Zusammensetzung der Mikrobiota ha-
ben Ballaststoffe, die ihr volles Potenzial im
Dickdarm entfalten.

Was unsere Verdauungsenzyme nicht be-
werkstelligen konnten, bereitet den Darm-
bakterien keine Probleme: Unverdauliche
Kohlenhydrate wie Ballaststoffe und resis-
tente Stirke kénnen sie miihelos aufbrechen
und zur Energiegewinnung nutzen. Dabei
hinterlassen sie wertvolle kurzkettige Fett-
sduren, die fiir eine saure Umgebung sorgen.
Krankheitserregende Bakterien fiihlen sich
hier nicht besonders wohl, gesundheitsfor-
derliche Bakterienarten wachsen dafiir jetzt
umso besser.
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Bakterien gehoren nicht in den Blutkreis-
lauf - Ballaststoffe sorgen fiir Ordnung
Unser wichtigster Schutzschild, der den
Darminhalt vom Organismus trennt, ist die
Darmschleimhaut. Sie kleidet den Dick-
darm von innen vollstdndig aus und hindert
Krankheitserreger am Eindringen in den
Blutkreislauf. Stehen den Darmbakterien
keine Ballaststoffe zur Verfiigung, machen
sie sich ausgerechnet iiber die schiitzende
Schleimhautschicht her und zerstéren dabei
deren Barrierefunktion; Bakterien haben
nun leichtes Spiel, die 16chrige Schleimhaut
zu durchzudringen. Versorgen Sie die Bak-
terien dagegen mit Ballaststoffen, lassen sie
die Schleimhaut links liegen und erndhren
sich stattdessen von den ihnen zur Verfii-
gung gestellten Ballaststoffen. Dariiber
hinaus wirkt die beim Verzehr von Ballast-
stoffen gebildete Buttersdure auf die
Schleimhaut wie ein Wachstumsbooster.
Folglich haben Bakterien kaum eine Chan-
ce, die Schleimhautschicht zu durchqueren
und Entziindungen auszulésen (siehe Abbil-
dung Seite 97).

Ballaststoffe entfalten ihre positiven Eigen-
schaften aber nicht allein {iber die Wechsel-
wirkungen mit der Mikrobiota. Genau wie
im Diinndarm erhdhen sie auch im Dick-
darm das Volumen des Darminhalts, regen
dadurch die Muskelbewegung an und be-

schleunigen den Transport des Darminhalts.

Wieder bleibt Schadstoffen kaum Zeit, in
den Organismus iiberzutreten, weil sie ver-
gleichsweise schnell mit dem Stuhl ausge-
schieden werden. Gleichzeitig kann die
Volumenzunahme des Stuhls Verstopfungs-
beschwerden 18sen.

Wirkung von Ballaststoffen im
Magen-Darm-Trakt
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Ballaststoffzufuhr steigern leicht gemacht!
Wer also regelméflig Ballaststoffe verzehrt,
empfohlen ist eine tagliche Zufuhr von min-
destens 30 g, wird eine gesundheitsforderli-
chere Bakteriengesellschaft in seinem Darm
beherbergen als jemand, dessen Speiseplan
kaum Ballaststoffe enthilt. Die Steigerung
der Ballaststoffzufuhr gelingt problemlos,
wenn Sie folgende Tipps beherzigen:

* Machen Sie pflanzliche Lebensmittel
und Pilze zur Grundlage Threr Erndhrung -
das sind wahre Ballaststoff-Bomben. Tieri-
sche Lebensmittel wie Fisch, Fleisch, Milch
oder Eier enthalten praktisch keine Ballast-
stoffe.

*  Wihlen Sie bei allen Lebensmitteln die
Vollkornvariante (Brot, Nudeln).

* Essen Sie pro Tag eine Handvoll Niisse
(der ideale Snack!).

Kontaktzeit zu
Schadstoffen ¥

* Essen Sie Gemiise und Obst mit Schale.
* Essen Sie Hulsenfriichte (Linsen, Boh-
nen, Erbsen, Kichererbsen, Soja) mehrmals
pro Woche.

*  Vermeiden Sie sog. »hochverarbeitete
Lebensmittel« — diese enthalten meist gar
keine Ballaststofte, dafiir aber sehr viel Zu-
cker, Fett und Zusatzstoffe.

Haben Sie sich bislang eher ballaststoffarm
erndhrt, empfiehlt sich eine allmahliche
Steigerung des Ballaststoffgehalts. Geben Sie
den Darmbakterien gentigend Zeit, sich an
die hohere Verfiigbarkeit der Ballaststoffe
zu gewohnen. Damit verhindern Sie unan-
genehme Blahungen, die haufig Ursache
einer zu exzessiven Ballaststoffsteigerung
sein konnen. Achten Sie aulerdem auf eine
ausreichende Fliissigkeitszufuhr, sonst dro-
hen Verstopfungen.
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RICHTIG ESSEN, LANGER LEBEN

Entdecken Sie, was gesunde Ernah-
rung ist und warum sie vor chroni-
schen Krankheiten wie Diabetes oder
Bluthochdruck schiitzen kann.
Passgenaue erndhrungsmedizinische
Empfehlungen helfen Ihnen, beste-
hende Krankheiten zu therapieren.

AUF EINEN BLICK

Ubersichtliche Tabellen zeigen lhnen,
welche Lebensmittel bei erndhrungs-
abhéngigen Krankheiten empfehlens-
wert sind und welche Sie besser
meiden sollten.

Zahlreiche Grafiken sowie Tipps vom
Experten bringen Ubersicht in die neues-
ten wissenschaftlichen Erkenntnisse.
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