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Ernährungsmedizin

München 26. Juni 2024

Abteilung Urologie | Neurourologie
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gesunde Ernährung

WARUM ?     WOZU ?
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Auf die Gesundheit achten ?   Wozu?

seit Jahren stetig

stetig steigende

Lebenserwartung
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Lebenserwartung

© Dr. med. M. Zellner, 2016

+ 30 Jahre

30-50

1900

60-80

2000

Entwicklungen des 20. Jahrhunderts

Antibiotika, Impfungen,
Trinkwasserversorgung, 
besserer  Hygiene, besseren sanitären Verhältnissen, 
verbesserten  Techniken in Chirurgie und Anästhesie 

...
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Lebenserwartung und maximales Lebensalter

20xx

-120

© Dr. med. M. Zellner, 2016

30-50

1900

60-80

2000
Vaupel et. Al; Nature 2010; 464: 536 nach Halle M. 2012

Säuglings- und Kindersterblichkeit

Arbeitsschwere, -sicherheit

Unfallhäufigkeit

soziale Verhältnisse

…
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Sterbetafel:  Lebenserwartung

Vollendetes

Alter 
Geschlecht 1871/81 1881/90 1891/1900 1901/10 1910/11 1924/26 1932/34 1949/51

0
Männer

Frauen

35,58

38,45

37,17

40,25

40,56

43,97

44,82

48,33

47,41

50,68

55,97

58,82

59,86

62,81

64,56

68,48

20
Männer

Frauen

38,45

40,19

39,52

41,62

41,23

43,37

42,56

44,84

43,43

45,35

46,70

48,09

48,16

49,84

50,34

53,24

40
Männer

Frauen

24,46

26,32

25,03

27,16 

25,89

28,14

26,64

29,16

27,18

29,38

30,05

31,37

30,83

32,33

32,32

34,67

60
Männer

Frauen

12,11

12,71

12,43

13,14

12,82

13,60

13,14

14,17

13,18

14,17

14,60

15,51

15,11

16,07

16,20

17,46

75
Männer

Frauen

5,51

5,66

5,60

5,87

5,80

6,07

5,97

6,30

5,94

6,19

6,50

6,87

6,68

7,09

7,28

7,68

Vollendetes

Alter 
Geschlecht 1991/93 1992/94 1993/95 1994/96 1995/97 1996/98 1997/99 1998/2000 1999/2001

0
Männer

Frauen

72,47

79,01

72,77

79,30

72,99

79,49

73,29

79,72

73,62

79,98

74,04

80,27

74,44

80,57

74,78

80,82

75,11

81,07

20
Männer

Frauen

53,43

59,75

53,69

60,00

53,87

60,16

54,14

60,37

54,44

60,60

54,82

60,86

55,21

61,15

55,52

61,38

55,83

61,62

40
Männer

Frauen

34,65

40,31

34,87

40,55

35,02

40,70

35,26

40,89

35,52

41,11

35,84

41,35

36,18

41,62

36,46

41,84

36,75

42,06

60
Männer

Frauen

17,79

22,14

17,97

22,35

18,08

22,49

18,28

22,66

18,48

22,85

18,73

23,06

19,01

23,30

19,25

23,50

19,51

23,72

75
Männer

Frauen

8,47

10,69

8,64

10,86

8,71

10,94

8,85

11,06

8,96

11,19

9,11

11,32

9,27

11,48

9,42

11,61

9,58

11,75 

Lebenserwartung mit 60 Jahren

16,2 Jahre 17,5 Jahre

19,5 Jahre 23,7 Jahre

3,3 Jahre 6,2 Jahre
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3,3 Jahre 6,2 Jahre

Lebenserwartung mit 60 Jahren

21,7 Jahre 25,4 Jahre

16,2 Jahre 17,5 Jahre1950

2020

5,5 Jahre 7,9 Jahre
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16,2 Jahre 17,5 Jahre1950

21,7 Jahre 25,4 Jahre2020

2,2 Jahre 1,7 Jahre

19,5 Jahre 23,7 Jahre2000

Lebenserwartung mit 60 Jahren
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Morbidität und Mortalität

2. Lebenshälfte
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Umweltverschmutzung 2 %

Drogen 2 %

UV-Strahlung 2 %

Alkohol 3 %

Berufsrisiken 5 %

Infektionen 5 %

Risikofaktoren für Krebserkrankung

Genetik

15 %

Rauchen

30 %

Übergewicht/Bewegungsmangel5 %

andere

Ernährungsdefizite

30 %

mod. nach Béliveau R., Gingras D., Les aliments contre le cancer, 2005 

70 % beeinflußbare Risiken
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Umweltverschmutzung 2 %

Drogen 2 %

UV-Strahlung 2 %

Alkohol 3 %

Berufsrisiken 5 %

Infektionen 5 %

Genetik

15 %

Rauchen

30 %

Übergewicht/Bewegungsmangel5 %

andere

Ernährungsdefizite

30 %

mod. nach Béliveau R., Gingras D., Les aliments contre le cancer, 2005 

beeinflußbare Risiken

Risikofaktoren für Krebserkrankung
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Ernährungsphysiologie

gesunde, ausgewogene Ernährung
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gesunde, ausgewogene Ernährung

• Vitamine
• Mineralstoffe und Spurenelemente
• sekundäre Pflanzenstoffe
• essentielle Aminosäuren
• ungesättigte Fettsäuren
• reichlich Flüssigkeit (Wasser)

Ernährungsphysiologie



©
 D

r.
 m

e
d

. 
M

. 
Z

e
ll
n

e
r,

 2
0
2
4

Foto: Junginger, Amberg

Foto: Junginger, Amberg

?

gesunde, ausgewogene Ernährung ?

Verbraucherverhalten im 21. Jahrhundert
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„Akute Erkrankungen sind nicht länger Haupttodes-

ursache. Vielmehr sterben die Menschen heute an 

chronischen und degenerativen Erkrankungen und 

Tumoren. ...“
Prof. Dr. Wetterauer

Lebenserwartung
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„Akute Erkrankungen sind nicht länger Haupttodes-

ursache. Vielmehr sterben die Menschen heute an 

chronischen und degenerativen Erkrankungen und 

Tumoren. ...“

oxidativer 

nitrosativer

Stress
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Rekrutierung, Aktivierung von Entzündungszellen

oxidativer

Stress

Morbiditätsrisiko oxidativer Streß 

Umweltbelastung
z.B. Abgase, Ozon,

Pestizide

Chronische

Entzündung
z.B. Darm, RA 

Mangel u.a. an

Antioxidantien
z.B. Ernährung, Convinience

Fastfood, Genußgifte

Metabolisches

Syndrom

Psychophysische

Belastung, Streß

Tumortherapie
Radikaloperation, Chemo-.

Strahlentherapie

Ursachen

chronische Entzündung

u.v.a.m.
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Umweltbelastung
Chronische

Entzündung

Mangel an

Antioxidantien

Metabolisches

Syndrom
Psychophysische

Belastung, Streß Tumortherapie

Rekrutierung, Aktivierung von Entzündungszellen

oxidativer

Stress

chronische Entzündung

Tumor-

erkrankungen

rezidivierende

Infekte
OsteoporoseArthritis

Kardiovaskläre

Erkrankungen

Kardiovaskuläre

Erkrankungen
z.B. Atherosklerose, Hypertonie, KHK, Infarkt,

kardiale Fibrose, Herzinsuffizienz

AllergienAugenschäden
Augenschäden

z.B. Macula-, Retinadegeneration,

Katarakt

Lungenerkrankungen
Lungenerkrankungen

z.B. Asthma, COPD, ARDS
Nierenerkrankungen
Nierenerkrankungen

z.B. Nephritiden
DepressionenHautschäden
Hautschäden

z.B. Psoriasis, Dermatitis, Melanom

Neurodegeneration
z.B. Alzheimer, Parkinson, Migräne

Schlaganfall

Morbiditätsrisiko oxidativer Streß 

Resilienzoptimierung

brainLight®

Gewichtsoptimierung

brainLight®
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Mangelernährung bei vollen Tellern ????

zu viel Kalorien, zu viel tierisches Fett / Eiweiß
Nährstoff- und Nährwertverlust

Weißmehl, Zucker

wertlose / abträgliche Bestandteile
gehärtete Fette, raffinierte Öle

Mangelernährung trotz voller Teller ! ! ! ! !
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Mangelernährung bei vollen Tellern ????

zu viel Kalorien, zu viel tierisches Fett / Eiweiß
Nährstoff- und Nährwertverlust

Weißmehl, Zucker

wertlose / abträgliche Bestandteile
gehärtete Fette, raffinierte Öle

Mikronährstoffmangel
(Vitamine,Mineralien, Spurenelemente, phytochemische Substanzen)

Calton, J Int Sports Nutr 2010; 7: 24-33

Mangelernährung trotz voller Teller ! ! ! ! !
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frühere Generationen

Folsäure

Vitamin C

Vitamin A

Vitamin E

Zink

Kalzium

Kalium

Natrium

Ballaststoffe

Gesamtfett 

Eaton et al., Eur J Clin Nutr 1997; 51: 207

360

600

17

33

43

2000

0,8

100

10,5

21

heute

mg /Tag

mg /Tag

mg /Tag

mg /Tag

mg /Tag

mg /Tag

g /Tag

g /Tag

g /Tag12

% zugef. Kalorien

170

80

7

8

10

750

4

2,5

42

Wandel der Ernährung

© Dr. med. M. Zellner, 2010
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Metabolisches

Syndrom

täglich 5 Portionen Obst und Gemüse (500-600g)

als Teil einer "gesunden Ernährung"

deutlich gesenktes Risiko für

Krebs
Herz-Kreislauf-Erkrankungen
Bluthochdruck
Diabetes mellitus
Übergewicht
Gicht

u.a.

Deutsche Gesellschaft für Ernährungsmedizin

9 von 10 Deutschen  (90 %)

essen weniger als

250 g

Obst und Gemüse pro Tag

Naska A, Vasdekis V.D.S., Trichopoulou A. et al., Br J Nutr 2000; 84: 549-556
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Institut für Umweltmedizin, Rostock 2009

Vitamin C- 80 % - 67 %

Calcium

Magnesium

Folsäure

Vitamin B6

- 12 %

- 13 %

- 84 %

- 92 %

- 38 %

- 15 %

- 12 %

- 61 %

Calcium

Magnesium

- 17 %

- 57 %

- 70 %

- 33 %

Calcium

Magnesium

Folsäure

- 68 %

- 25 %

- 52 %

© Dr. med. M. Zellner, 2011

Ursachen der Nährstoffminderversorgung
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Lebensmittel Verarbeitung Nährstoffe

Geflügel tiefkühlen Vitamin B1, B2, Niacin
Fisch Konserve B-Vitamine
Milch pasteurisieren Vitamin C, B-Vitamine

ultrahomogenisieren Vitamin C, Folsäure

Rindfleich braten B-Vitamine

Scheinefleich braten K, Mg

Reis, poliert kochen Vitamin B1, B2, B6

Pflanzenöle raffinieren
Lichtexposition

Vitamin E
Vitamin E

Weizenmehl raffinieren Vitamin E
B-Vitamine
viele Minerralstoffe und
Spurenelemente

mod. nach Karmas, Harris, Nutritional Evaluation of food Processing, 1988

Erdbeeren tiefkühlen Vitamin C

Aprikosen tiefkühlen Vitamin C

Gemüse kochen Vitamin B1, B2, C, Folsäure
dämpfen Vitamin B1, Folsäure
kochen Carotinoide

Hülsenfrüchte kochen Cu, Fe, Zn

Verlust

20-40%
70%

10-25%
15-30%

36-60%

25-30%

50%

70%
30-60%

50-95%

45%

25%

50-75%
15-30%
20-35%

15-30%

Ursachen der Nährstoffminderversorgung
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Prävalenz

krankheitsassoziierte Mangelernährung

europaweit ca. 30 %

(20 – 60%)

Norman K., Pichard C., Lochs H., Pirlich M., Clin Nutr 2008; 27: 5-15

German Hospital Malnutrition Study multizentrisch

Pirlich M., Schutz T., Norman et al., Clin Nutr 2006; 25: 563-572

25 %:   mäßige bis schwere Ausprägung

höchste Prävalenz:

onkologische und geriatrische Patienten

Dewys W.D., Begg C., Lavin P.T., et al., Am J Med 1980; 69: 491-497

Sullivan D.H., Sun S., Walls R.C., JAMA 1999; 281: 2013-2019
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suboptimale Ernährung /  Mangelernährung

Mangel / Ungleichgewicht im Nährstoffhaushalt

chronische Krankheiten

Verhütung / Behandlung mit fehlenden Nährstoffen

(orthomolekulare Medizin)

Linus Pauling

* 1901 - ✝ 1993
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Vitalstoffe in der „orthodoxen“ Medizin

Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich 

schädliche Wirkungen ?
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Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich ?? 

Können Einzelstoffanalysen sinnvolle Ergebnisse liefern ?

Studie: Wahrheit und Wirklichkeit ?
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Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich ?? 

Wie exakt ist Nahrungsmittelkonsum mit

Fragebögen über lange Zeiträume erfaßbar?

Combs G.F., Watts J. C., Jackson M.I., et al., Nutr J 2011; doi: 10.186/1475-2891-10-75 

Können Einzelstoffanalysen sinnvolle Ergebnisse liefern ?

Studie: Wahrheit und Wirklichkeit ?
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Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich ?? 

Wie exakt ist Nahrungsmittelkonsum mit

Fragebögen über lange Zeiträume erfaßbar?

Ferguson L.R., Karunasinghe N., Front Genet 2011; doi: 10.3389/fgene.2011.00015 

Können Einzelstoffanalysen sinnvolle Ergebnisse liefern ?

Sind die Stoffwechselwege und Bedarf bei Mikronährstoffen

wirklich bei allen Menschen gleich ?

Studie: Wahrheit und Wirklichkeit ?
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Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich ?? 

Wie exakt ist Nahrungsmittelkonsum mit

Fragebögen über lange Zeiträume erfaßbar?

Können Einzelstoffanalysen sinnvolle Ergebnisse liefern ?

Sind die Stoffwechselwege und Bedarf bei Mikronährstoffen

wirklich bei allen Menschen gleich ?

Sind synthetische Einzelsubstanzen mit

biologischen Substraten vergleichbar ?

Studie: Wahrheit und Wirklichkeit ?
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Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich ?? 

Wie exakt ist Nahrungsmittelkonsum mit

Fragebögen über lange Zeiträume erfaßbar?

Können Einzelstoffanalysen sinnvolle Ergebnisse liefern ?

Sind die Stoffwechselwege und Bedarf bei Mikronährstoffen

wirklich bei allen Menschen gleich ?

Sind synthetische Einzelsubstanzen mit

biologischen Substraten vergleichbar ?

Wie genau sind Begleitrisiken, z.B. berufliche oder Belastungen

im urbanen oder ländlichen Lebensraum erfaßbar?

Besteht trotz vergleichbarer Risiken stets gleiche Disposition

z.B. für Malignome?

Studie: Wahrheit und Wirklichkeit ?
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Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich ?? 

Wie exakt ist Nahrungsmittelkonsum mit

Fragebögen über lange Zeiträume erfaßbar?

Können Einzelstoffanalysen sinnvolle Ergebnisse liefern ?

Sind die Stoffwechselwege und Bedarf bei Mikronährstoffen

wirklich bei allen Menschen gleich ?

Sind synthetische Einzelsubstanzen mit

biologischen Substraten vergleichbar ?

Wie genau sind Begleitrisiken, z.B. berufliche oder Belastungen

im urbanen oder ländlichen Lebensraum erfaßbar?

Studie: Wahrheit und Wirklichkeit ?
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Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich ?? 

Wie exakt ist Nahrungsmittelkonsum mit

Fragebögen über lange Zeiträume erfaßbar?

Können Einzelstoffanalysen sinnvolle Ergebnisse liefern ?

Sind die Stoffwechselwege und Bedarf bei Mikronährstoffen

wirklich bei allen Menschen gleich ?

Sind synthetische Einzelsubstanzen mit

biologischen Substraten vergleichbar ?

Wie genau sind Begleitrisiken, z.B. berufliche oder Belastungen

im urbanen oder ländlichen Lebensraum erfaßbar?

Besteht trotz vergleichbarer Risiken stets gleiche Disposition

z.B. für Malignome?

Welchen Einfluß haben weitere Faktoren, z.B. körperliche Bewegung, Streß?

Studie: Wahrheit und Wirklichkeit ?
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Datenlage unübersichtlich und widersprüchlich ?? 

Wie exakt ist Nahrungsmittelkonsum mit

Fragebögen über lange Zeiträume erfaßbar?

Können Einzelstoffanalysen sinnvolle Ergebnisse liefern ?

Sind die Stoffwechselwege und Bedarf bei Mikronährstoffen

wirklich bei allen Menschen gleich ?

Sind synthetische Einzelsubstanzen mit

biologischen Substraten vergleichbar ?

Wie genau sind Begleitrisiken, z.B. berufliche oder Belastungen

im urbanen oder ländlichen Lebensraum erfaßbar?

Besteht trotz vergleichbarer Risiken stets gleiche Disposition

z.B. für Malignome?

Welchen Einfluß haben weitere Faktoren, z.B. körperliche Bewegung, Streß?

u.s.w.

Studie: Wahrheit und Wirklichkeit ?



©
 D

r.
 m

e
d

. 
M

. 
Z

e
ll
n

e
r,

 2
0
2
4

Ausgewogene Ernährung

1-2 g phytochemischer Moleküle / Tag

5000 – 10000 verschiedene Verbindungen / Tag

ähnliche Wirk-Targets wie Chemotherapeutika
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1-2 g phytochemischer Moleküle / Tag

5000 – 10000 verschiedene Verbindungen / Tag

nahezu unendliche Kombinationsvielfalt

aber: ohne Toxizität und Nebenwirkungen

ähnliche Wirk-Targets wie Chemotherapeutika

Wirkungsvielfalt

Ausgewogene Ernährung
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Empfehlungen zur Nährstoffzufuhr

DGE

1995

DACH

2000

Institut of

Medicine

2000

empfohlene Tagesmengen
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Empfehlungen gelten ausschließlich für

gesunde Menschen

mit ausgewogener Ernährung

DGE

1995

DACH

2000

Institut of

Medicine

2000

ohne besondere Belastung

Empfehlungen zur Nährstoffzufuhr
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Nährstoffbedarf

erhöhter Bedarf

S t o f f w e c h s e l 

Nährstoffmenge
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Deine Nahrung soll

Deine Medizin sein

Hippokrates   (460 –370 v. Chr.)

Stellenwert in der „evidenzbasierten“ Pharmazie-Medizin ?

Active-surveillance - Chirurgie - Radiatio - Chemo - ...  „Alternativmedizin“Ernährungstherapie

„ ... keine  evidenzbasierten Daten ... “
„ ... FDH ... “
„ ... fettarm, viel Obst, was schmeckt ... “

„ ... es gibt keine Krebsdiät ...“
„ ... Nahrungsergänzung ist schädlich ...“
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Zusammenfassung:  gesunde Ernährung

Nährstoffe essentiell für optimale Stoffwechselfunktion

antioxidativ - antientzündlich
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 Ernährungs- und Lebensgewohnheiten

 Qualität der Lebensmittel

 Umweltbelastung

 u.v.a.m.

zunehmende Nährstoffminderversorgung

Nährstoffe essentiell für optimale Stoffwechselfunktion

Zusammenfassung:  gesunde Ernährung
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= effektive, nebenwirkungsfreie Polychemoprävention 

 Ernährungs- und Lebensgewohnheiten

 Qualität der Lebensmittel

 Umweltbelastung

 u.v.a.m.

Nährstoffe essentiell für optimale Stoffwechselfunktion

zunehmende Nährstoffminderversorgung

„bunte“, natürliche Nährstoffkombination („Vollkost“)

Zusammenfassung:  gesunde Ernährung
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 Ernährungs- und Lebensgewohnheiten

 Qualität der Lebensmittel

 Umweltbelastung

 u.v.a.m.

= effektive, nebenwirkungsfreie Polychemoprävention 

Nährstoffe essentiell für optimale Stoffwechselfunktion

zunehmende Nährstoffminderversorgung

„bunte“, natürliche Nährstoffkombination („Vollkost“)

hohe Bedeutung antioxidativer und antientzündlicher

Ernährung / Substitution (Fischöl!)

Zusammenfassung:  gesunde Ernährung
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 Ernährungs- und Lebensgewohnheiten

 Qualität der Lebensmittel

 Umweltbelastung

 u.v.a.m.

= effektive, nebenwirkungsfreie Polychemoprävention 

Nährstoffe essentiell für optimale Stoffwechselfunktion

zunehmende Nährstoffminderversorgung

„bunte“, natürliche Nährstoffkombination („Vollkost“)

hohe Bedeutung sekundärer Phytofaktoren evident

Zusammenfassung:  gesunde Ernährung

hohe Bedeutung antioxidativer und antientzündlicher

Ernährung / Substitution (Fischöl!)
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 Ernährungs- und Lebensgewohnheiten

 Qualität der Lebensmittel

 Umweltbelastung

 u.v.a.m.

= effektive, nebenwirkungsfreie Polychemoprävention 

Nährstoffe essentiell für optimale Stoffwechselfunktion

zunehmende Nährstoffminderversorgung

„bunte“, natürliche Nährstoffkombination („Vollkost“)

Antioxidation:

Teilaspekt der Multitarget-Wirkung von Nährstoffen

hohe Bedeutung sekundärer Phytofaktoren evident

Zusammenfassung:  gesunde Ernährung

ausgewogene Ernährung (WASSER!!)

Orthomolekulare Substitution

ideale Ernährung = Prävention 

wirksamer Schutz / ergänzende Therapie

(Wohlstands-) Erkrankungen




