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Krebserkrankungen sind in unserer Ge
sellschaft nach Herz-Kreislauf-Erkrankun
gen die zweithäufigste Todesursache (21 ). 
Jeder Dritte erkrankt im laufe seines Le
bens an dieser Krankheit und jeder Vierte 
stirbt daran. 

Dies sind auf den ersten Blick erschrek
kende Zahlen. Andererseits ist jedoch auch 
bekannt, daß sich die meisten Krebsarten 
auf äußere Faktoren zurückführen lassen 
und somit vermieden werden können. 

An 1. Stelle der krebsfördernden Faktoren 
stehen die falsche Ernährung und das 
Rauchen. Etwa VJ aller Krebserkrankun
gen würde sich durch eine gesunde 
Ernährung vermeiden lassen (28), wobei 
vor allem zu hohe Energie- und Fettzufuhr 
sowie Alkohol die Noxen sind. 

Eine neue Sicht der Ätiologie von Krebs
erkrankungen berücksichtigt, daß sich 
nicht nur Kanzerogene, sondern das Feh
len von protektiven Stoffen in der Nah
rung negativ auf das Krebsrisiko auswir
ken (13, 22). Ein weiteres Drittel aller 
Krebserkrankungen läßt sich auf das Rau
chen zurückführen. 

Wie werden Kenntnisse über krebsauslösende 
Faktoren gewonnen? 

Die Prävalenz für bestimmte Karzinom
arten ist in den einzelnen Ländern der 
Welt sehr unterschiedlich (12). 

So ist z. B. Magenkrebs in Japan 4mal so häufig 
wie in den USA. Umgekehrt gibt es in den USA 
verhältnismäßig mehr Menschen, die an Dick
darm- und Brustkrebs erkranken als in Japan. 
Insgesamt tritt Dickdarm- und Brustkrebs in west
lichen Industrieländern viel häufiger auf als in 
Afrika und Asien. 

Als Grund für die unterschiedlichen Prä
valenzen können genetische Faktoren 
ausgeschlossen werden . 

Aus den Beobachtungen von lmmigrantenstu
dien wurde abgeleitet, daß japanische Einwande
rer in die USA, die die amerikanischen Ernäh
rungsgewohnheiten angenommen hatten, be
reits nach 2-3 Generationen die gleiche Krebs
inzidenz wie die Amerikaner aufwiesen. Des wei
teren wurde in den USA bei bestimmten religiö
sen Gruppen, wie z. B. den Mormonen und den 
Sieben-Tage-Adventisten, die sich in ihren Ernäh
rungsgewohnheiten deutlich von den übrigen 
US-Amerikanern unterscheiden, ein erheblich 
geringeres Krebsrisiko festgestellt (28). 

Dies deutet ebenfalls auf lebensstilspezifi 
sche Faktoren bei der Entstehung von 
Krebs hin. Weitere Hinweise über krebs
auslösende Faktoren in der Ernährung 
stammen in erster Linie aus einer Fülle 
von retrospektiven und prospektiven epi
demiologischen Studien (2, 22). 

Wie kann .die Ernährung 
das Risiko für Krebs verringern? 

Bisher hat sich die Krebsforschung haupt
sächlich mit der Erkennung der krebsför
dernden Faktoren in der Nahrung befaßt. 
Hierzu zählen u. a. eine hohe Gesamtener
gieaufnahme, ein hoher Fett- und Fleisch
verzehr sowie starker Alkoholkonsum. 

Inzwischen mehren sich jedoch die Hin
weise, daß die Nahrung nicht nur Stoffe 
mit krebsfördernder Wirkung ent-
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halten kann . Besonders in pflanzlichen 
Lebensmitteln finden sich zahlreiche In
haltsstoffe, die die Krebsentstehung auf 
unterschiedlichen Stufen unter d r ü k
k e n können (Abb. 1 ). 

Epidemiologische Studien zeigten deut
lich einen Zusammenhang zwischen 
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Gemüse- und Obstverzehr und dem 
Erkrankungsrisiko für Krebs. 

In den letzten 20 Jahren wurden eine Viel
zahl an Untersuchungen durchgeführt so
wie prospektive Kohortenstudien initiiert. 
Die Auswertung von inzwischen über 250 
epidemiologischen Studien in Form von 
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Meta-Analysen sowie den prospektiven 
Kohortenstudien ergaben sehr überzeu
gende Hinweise, daß ein hoher Gemüse
und Obstverzehr das Risiko für das Entste
hen von bestimmten Tumoren senkt (2, 22). 

Generell wurde durch hohen Gemüse
und Obstverzehr das Risiko für verschie
dene Tumorarten im Vergleich mit niedri
gem Gemüse- und Obstverzehr um etwa 
50% verringert (2). Die protektive Wirkung 
von Gemüse war besonders stark für 
epitheliale Tumoren des Magen-Darm
Traktes, eine negative Korrelation wurde 
auch für hormonabhängige Tumorarten, 
wie z. B. Brust- und Prostatakrebs, nach
gewiesen (28). 

Ein weiteres wichtiges Ergebnis dieser 
retrospektiven Studien ist die besondere 
Schutzwirkung von frischem, unerhitztem 
Gemüse (Rohkost) (22). Dies deutet 
auf das Vorkommen von hitzeempfindli
chen protektiven Inhaltsstoffen hin. 

Auffallend sind auch die Hinweise. daß bestimmte 
Gemüsearten. z. B. Kohlgemüse. das Risiko 
für Dickdarmkrebs. Karotten das Risiko für 
Lungenkrebs deutlich senken. Für den Schutz 
vor Speiseröhrenkrebs scheint ein hoher 
Obstverzehr bedeutend zu sein (22l. Die neuesten 
Daten aus den prospektiven Kohortenstudien zei
gen ebenfalls, daß Gemüse von bestimmten bo
tanischen Familien (Kohlgemüsearten, wie Brok
koli, Weißkohl etc. sowie grünblättriges Gemüse) 
besonders stark das Risiko für Harn b 1 a s e n -
kre bs (15) und Ova ri a ltu m o re n (14) verrin-

f gert. 

Nicht nur die absolute Menge des 
Gemüseverzehrs beeinflußt das Krebs
risiko, sondern auch die Anzahl der ver
zehrten Gemüsearten (8, 20, 28). Ein viel
fältiger Gemüseverzehr (mehr als 8 Arten 
pro Woche) bei insgesamt gleicher Ver
zehrmenge an Gemüse senkte das Brust
krebsrisiko zusätzlich (8). Dies deutet auf 
Schutzfaktoren hin, die mit einem brei
ten Spektrum botanisch unterschiedlicher . 
Gemüsearten vermehrt aufgenommen 1 

werden. 

Solche Studienergebnisse dienen allerdings nur 
1 als Hinweise für SchutzWirkungen. Ein direk-

1 

1 

ter wissenschaftlicher Beweis hierfür beim Men-
schen kann aufgrund der langen Entwicklungs
zeit von Krebs aus praktischen Gründen nicht er-
bracht werden. Deshalb werden solche Zusam
menhänge bzw. Wirkmechanismen zusätzlich zu 
den epidemiologischen Studien im Reagenzglas 
sowie im Tierexperiment untersucht. 

Welche Inhaltsstoffe 
sind für die präventiven Wirkungen von Gemüse 
und Obst verantwortlich? 

Gemüse und Obst sind besonders wich
tige Quellen für die Versorgung mit Vit
aminen (Vitamin C, Folsäure), Mineral
stoffen (Kalzium, Magnesium), Spuren
elementen (Zink, Selen) und Ballaststof
fen. Diese Inhalts- bzw. Nährstoffe können 
auf verschiedene Art und Weise die Krebs
entstehung hemmen. Sie alleine können 
im Experiment jedoch nicht die Schutz
wirkungen hervorrufen, die bei Personen 
mit hohem Gemüse- und Obstverzehr be
obachtet wurden. 

In den letzten Jahren rückte deshalb eine 
weitere Gruppe von bislang kaum be
achteten Pflanzeninhaltsstoffen, die sog. 
sekundären Pflanzenstoffe,indas 
Blickfeld der Wissenschaftler (26). 

Sekundäre Pflanzenstoffe 

Sekundäre Pflanzenstoffe werden von den 
Pflanzen u. a. zum Schutz vor UV-Strah
len, zur Abwehr von Freßfeinden und 
Pflanzenkrankheiten sowie als Farbstoffe 
gebildet. 

So sind alle Pflanzenfarben sowie die 
Aroma- und Geschmacksstoffe durch ver
schiedene sekundäre Pflanzenstoffe wie 
ß-Carotin, Cyanidin bzw. Limonen be
dingt. Die anregenden Stoffe in schwar
zem Tee und Kaffee zählen ebenso dazu 
wie die verschiedenen (z. B. die Blutfette 
beeinflussenden) Stoffe in Knoblauch. 

Kein Wissenschaftler weiß exakt, wieviele 
sekundäre Pflanzenstoffe es gibt. Mögli
cherweise sind es über 100 000 verschie
dene einzelne Substanzen. 
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Mit der Nahrung werden täglich etwa 1-2 g 
dieser Stoffe aufgenommen, bei überwie
gend pflanzlicher Ernährung kann es 
leicht doppelt so viel sein. Von vielen die
ser sekundären Pflanzenstoffe weiß man 
allerdings noch nicht, in welchen Mengen 
sie im Darm resorbiert werden können 
bzw. ob sie durch Darmbakterien in ihrer 
Zusammensetzung und Wirkung verän
dert werden. 

Die wichtigsten Gruppen der sekundären 
Pflanzenstoffe mit antikanzerogener Wir
kung sowie ihr Vorkommen in Gemüse 
und Obst zeigt Abb. 2. 

Wie wirken sekundäre Pflanzenstoffe 
aus Gemüse und Obst auf die Entstehung 

von Krebs? 

Die gesundheitsfördernden Wirkungen der 
sekundären Pflanzenstoffe werden zur 
Zeit intensiv erforscht. Der größte Teil der 
Untersuchungen konzentriert sich dabei 
auf die Schutzwirkungen vor Krebs. 

Sekundäre Pflanzenstoffe können in dem 
Mehrstufenprozeß der Kanzerogenese auf 
fast jeder Stufe zu einer Beeinträchtigung 
der Krebsentstehung führen (Abb. 3). Die 
Kenntnisse über die antikanzerogenen 
Wirkungen von Gemüse und Obst bzw. 

1 
die daraus isolierten sekundären Pflan
zenstoffe wurden in verschiedenen ex
perimentellen Systemen (in vitro, Tier, 
Mensch) gewonnen. nerexperimente er
möglichen eine direkte Aussage darüber, 
inwieweit spontan auftretende oder che
misch induzierte Tumoren durch den 
Verzehr bestimmter Nahrungspflanzen 
oder daraus isolierter sekundärer Pflan
zenstoffe unterdrückt werden (Dosis-Wir
kungs-Untersuchungen). 

Besonders relevant sind jedoch die Ergeb
nisse aus den Humanstudien. Neben 
Daten aus den epidemiologischen Stu
dien kommt zunehmend der Untersu
chung von Biomarke r n große Bedeu
tung zu. Unter dem Begriff »Biomarker« 
werden biochemische, physiologische, 
enzymatische oder zelluläre Parameter 

eri ·ror e 
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Brokkoli • • • • • 
Grünkohl • • • • • 
Karotten • • • 
Tomaten • • • 

Knoblauch • • • • 
Zwiebel • • • • 

Aprikosen • • • • 
Zitronen • • • 

Weizen • • • • • • 
Gerste • • • • • • Abb.2 

Hülsenfrüchte Sojabohnen • • • • • • Vorkommen von 
sekundären Pflanzenstoffen 

Ölsaaten Leinsamen • • • • mit antikanzerogenen 
' Wirkungen (26) ! 
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Abb.3 
Potentielle antikanzerogene 

Wirkmechanismen 
der sekundären 

Pflanzenstoffe (nach 13) 

verstanden, die Rückschlüsse zulasson 
auf die Exposition mit einer Substanz und 
deren Wirkung auf spezifische Stoffwech· 
selprozesse - z. B. Induktion von Entgif· 
tungsenzymen wie Glutathlon·S·Trans· 
ferase (GST) (24). 

Sekundäre Pflanienstoffe könmm ouf~ 
grund ihrer Wirkungen bei der Krebsent~ 
stehung in 2 Gruppen Qin9eteilt WQr~ 
den (25): 

1. Substanzen, 
welche die Krebsentstehung blockieren 
(»Blocking Agents") 

Zu dieser Gruppe zählen alle sekundären 
Pflanzenstoffe, welche die Schädigung 
der DNA einer Zelle verhindern können. 
Die Schädigung der DNA durch im Körper 
entstandene oder mit der Nahrung auf
genommene Kanzerogene ist der erste 
Schritt in der Krebsentstehung. 

um jedoch im Kö~r krebserzeugend zu 
wirken müssen viele Kanzerogene zu
nächst' durch körpereig~~e Enzyme 
( p h a 5 e _ 1 - E n z y m e) aktiviert werden. 

tumor 

Hemmung der 
Metastasen

bildung 

Modulation der 
Zelldifferenzierung 
Apoptoseinduktion 

11Suppressing Agent Activity« 

An dieser Stelle greifen sekundäre Pflan· 
zenstoffe blockierend ein. Sie hemmen 
diese Enzyme und verhindern somit die 
Bildung wirksamer Kanzerogene. Des 
weiteren verstärken blockierende Sub
starmm die Aktivierung von Entgiftungs
onzymen (Phase· II· E n i y m e ), wo
durch Kanzerogene schneller aus dem 
Körper ausgeschieden werden können. 

Eine wichtige, im Körper gebildete Grup
pe von Kanzerogenen sind die Nitros
a min e, welche im Magen-Darm-Trakt 
aus Nitrat/Nitrit sowie verschiedenen, in 
der Nahrung vorhandenen Eiweißverbi~
dungen (Amine) gebildet werden können. 
Mehr als 85% des Nitrats werden über 
Gemüse mit der Nahrung aufgenommen 
(9). 

Bisher wurde davon ausgegangen, daß 
besonders Vitamin C die Bildung von 
Nitrosaminen im Körper unterbinden 
kann. Inzwischen ist bekannt, daß sekun
däre Pflanzenstoffe aus der Gruppe der 
Phenolsäuren (z. B. p-Cumarinsäure und 
Chlorogensäure) ebenfalls die Nitrosamin
bildung wirkungsvoll hemmen können 
(10). 
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Neben den Phenolsäuren zählen Caroti
noide, Flavonoide, Glukosinolate, Mono
terpene, Phytoöstrogene sowie Sulfide zu 
den blockierenden sekundären Pflanzen
stoffen. 

Ein gut untersuchtes Beispiel für nBlocking 
Agents« sind Glukosinolatmetaboliten aus Kohl
gewächsen. In Zellkultursystemen aktiviert das 

aus Brokkoli isolierte lsothiozyanat Sulforaphan 
das Entgiftungsenzym Ouinon-Reduktase (Phase-
11-Enzym) (29). Die orale Applikation des Sul

foraphans hemmt im Tierversuch die Entstehung 
von chemisch induziertem Brustkrebs (30). Durch 
Fütterung von bestimmten Kohlgewächsen konn

ten im Tierversuch sowohl eine Hemmung von 
Phase-1-Enzymen wie auch eine Aktivitätssteige
rung von Phase-II-Enzymen nachgewiesen wer
den (4, 23). 

In Humanstudien führte der Verzehr von Rosen
kohl (300 g/d) bei männlichen Probanden nach 
1 bzw. 3 Wochen zu einer Erhöhung des Plasma
gehaltes an n-GST (Phase-II-Enzym) (4, 17). Bei 

den weiblichen Probanden konnte jedoch keine 
Erhöhung des n -GST-Gehaltes im Plasma fest
gestellt werden (17). Die Ursache für die ge
schlechtsspezifischen Unterschiede konnte in der 

Studie nicht geklärt werden. 

2. Substanzen, 
welche das Wachstum einer Krebszelle 
unterdrücken 
(»Suppressing Agentsu) 

Nachdem die DNA einer Zelle geschädigt 
wurde, müssen weitere Reaktionen in der 
Zelle bzw. im Körper ablaufen, damit es 
zur Zellentartung kommt. An dieser Stelle 
können sekundäre Pflanzenstoffe mit 
unterdrückender Wirkung eingreifen und 
eine Zellentartung blockieren. 

Ein Beispiel für »Suppressing Agents« 
sind die Ph y t o ö s trogen e. Sie sind 
strukturell den körpereigenen Östrogenen 
ähnlich, ohne jedoch deren Wirkung zu 
besitzen. Phytoöstrogene beeinträchtigen 
die Entstehung hormonabhängiger Krebs
arten, wie Brust- und Prostatakrebs. Zu 
»Suppressing Agents« zählen ebenfalls 
Flavonoide, Monoterpene, Glukosinolate, 
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Sulfide sowie Protease-Inhibitoren und 
Carotinoide. 

Zusätzlich zur direkten Wirkung können 
sekundäre Pflanzenstoffe indirekt als Anti
oxidanzien in die Krebsentstehung ein
greifen und so schädliche reaktive Sauer
stoffverbindungen neutralisieren, die eben
falls als krebsfördernde Faktoren ange
sehen werden. Interessant in diesem Zu
sammenhang ist die Tatsache, daß wir mit 
der Nahrung etwa 10mal so viel sekun
däre Pflanzenstoffe mit antioxidativer 
Wirkung aufnehmen wie Nährstoffe mit 
dieser Wirkung, so z. B. Vitamin C und E 
(6). 

Dies allein zeigt die enorme gesundheitli
che Bedeutung von sekundären Pflanzen
stoffen. Des weiteren wirken sekundäre 
Pflanzenstoffe auch auf das 1 mm u n -
system (26),wobeisowohl stimulie 
rende als auch h e m m ende W i r -
k u n gen auf das Immunsystem bekannt 
sind. Die Frage, inwieweit eine potentielle 
Immunmodulation durch spezielle sekun
däre Pflanzenstoffe die Krebsentstehung 
beeinflussen kann, ist gegenwärtig nicht 
zu beantworten. 

In eigenen humanen Interventionsstudien 
haben wir den Einfluß carotinoidreicher 
Gemüsearten auf Biomarker hin unter
sucht, die möglicherweise eine Aussage 
zur krebspräventiven Wirkung von Gemü
se ermöglichen . 

Junge Männer hatten die Auflage, über die Dauer 
von 8 Wochen auf den Verzehr carotinoidreicher 
Gemüsearten zu verzichten. Nach zweiwöchiger 
Eingewöhnungsphase erhielten die Probanden 
täglich für die Dauer von jeweils 2 Wochen Toma
tensaft, Karottensaft und Spinatpulver. Die Ge
müseintervention führte zu einem signifikanten 
Anstieg der jeweiligen Plasmacarotinoide, was 
die hohe Bioverfügbarkeit der Carotinoide aus 
den Säften dokumentiert (16). Hohe Plasmacaro
tinoidgehalte gehen in epidemiologischen Stu
dien mit einem verringerten Risiko für verschie
dene Tumorerkrankungen einher (7). 

Am Ende der Tomatensaftphase konnten signi
fikant weniger Lipidperoxidationsprodukte im 
Blutplasma nachgewiesen werden (5) . Während 
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der Gemüseintervention wurden in der DNA der 
peripheren Lymphozyten signifikant weniger DNA
Strangbrüche beobachtet; nach dem Verzehr von 
Karottensaft weniger oxidierte Pyrimidinbasen 
(19). Des weiteren verringerte die carotinoid
arme Ernährung Lymphozytenfunktionen, wie 
z. B. die lnterleukin-2-Bildung, die lediglich nach 
der Tomatensaftintervention wieder mit den Aus
gangswerten vergleichbar war (27). 

Insgesamt deuten diese Ergebnisse darauf hin, 
daß bei einer Ernährungsweise, die arm an Ge
müse ist, die Aufnahme von carotinoidreichen 
Gemüsesäften zu Veränderungen im Stoffwech
sel führt, die mit einem verringerten Krebsrisiko 

einhergehen . 

Sekundäre Pflanzenstoffe -
uVitamintablettencc der Zukunft? 

Die beeindruckenden Erkenntnisse über 
die gesundheitlichen Wirkungen von Ge
müse und Obst sowie von sekundären 
Pflanzenstoffen lassen die Frage aufkom
men, inwieweit sekundäre Pflanzenstoffe 
in Zukunft - ähnlich wie Vitamine und 
Mineralstoffe - in isolierter Form zur Ver
fügung stehen werden. Erste Überlegun
gen gehen dahin, isolierte sekundäre 
Pflanzenstoffe verschiedenen Lebensmit
teln ebenso zuzusetzen wie Vitamine, um 
so zu einer hohen Aufnahme von sekun
dären Pflanzenstoffen beizutragen. 

In Form von Extrakten werden isolierte 
sekundäre Pflanzenstoffe im Handel be
reits angeboten, ohne daß in der Regel für 
diese Konzentrate ein Wirkungsnachweis 
am Menschen vorliegt. Diesem Trend ste
hen zahlreiche ungeklärte Fragen bzw. 
Bedenken gegenüber, die u. a. durch die 
Ergebnisse von 2 Interventionsstudien mit 
dem sekundären Pflanzenstoff ß-Carotin 
begründet sind . 

Beiden Studien lag die Hypothese zu-
1 grunde, daß die Supplementierung mit 

ß-Carotin die lnzidenz von Lungenkrebs 
bei Rauchern verringert. Die Supplemen
tierung erhöhte jedoch in beiden Studien 
das Lungenkrebsrisiko (1, 17). Diese Er
gebnisse veranlaßten das BgVV, Raucher 

vor der regelmäßigen Aufnahme von iso
liertem ß-Carotin zu warnen. 

Viele der bisher bekannten Wirkungen 
von sekundären Pflanzenstoffen wurden 
entweder im Reagenzglas oder im Tier
experiment untersucht. Eine direkte Über
tragbarkeit dieser Ergebnisse auf den 
Menschen ist naturgemäß nur bedingt 
möglich. Zusätzlich liegt in Nahrungs
pflanzen nicht nur 1 sekundärer Pflan
zenstoff vor, sondern ein Gemisch von 
Hunderten oder Tausenden von sekun
dären Pflanzenstoffen. Gegenwärtig ist 
nicht bekannt, ob sich diese Substanzen 
in ihrer Wirkung gegenseitig beeinflussen 
und ob sekundäre Pflanzenstoffe nur im 
Zusammenspiel mit den in Gemüse und 
Obst vorhandenen essentiellen Nähr- und 
Ballaststoffen ihre maximalen Schutzwir
kungen entfalten können. 

Außerdem können einige der sekundären 
Pflanzenstoffe (in Abhängigkeit von der 
aufgenommenen Menge) durchaus auch 
schädliche Wirkungen ausüben. Aus die
sen Gründen ist es zur Zeit nicht möglich, 
genaue Angaben zur wünschenswerten 
Aufnahme bei der Vielzahl sekundärer 
Pflanzenstoffe zu machen. 

Es gibt somit keine A 1 t e rn a t i v e zum 
Verzehr von Gemüse und Obst, um eine 
ausreichende und sichere Versorgung mit 
diesen protektiven Inhaltsstoffen zu ge
währleisten. Da für die meisten sekun
dären Pflanzenstoffe im Körper vermut
lich keine Speicher vorhanden sind, aber 
täglich Kanzerogene mit der Nahrung auf
genommen werden, ist ein t ä g 1 ich er 
Verzehr von Gemüse und Obst für de
ren Schutzwirkungen wichtig . 

Wieviel Portionen Gemüse und Obst 
sind empfehlenswert? 

Gegenwärtig wird von internationalen 
Gesundheitsbehörden empfohlen, täglich 
mindestens 3 Portionen Gemüse sowie 
2 Portionen Obst zu verzehren (1 Portion 
sind etwa 80 g), d. h., 400-800 g Gemüse 
und Obst (400 g bei einer Energieauf
nahme von 2000 kcal/d). Die Deutsche 
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Gesellschaft für Ernährung empfiehlt täg- J haltsstoffe) eine direkte Wirkung bei der 1 

lieh etwa 400 g Gemüse und 250-300 g Therapie von Krebs besitzen. 
Obst. 

Aufgrund der Hitzeempfindlichkeit einiger 
sekundärer Pflanzenstoffe sollte ein Teil 
des Gemüses sowie das Obst unerhitzt 
(Rohkost) verzehrt werden. Lediglich 1 der 
5 Portionen soll in Form von Gemüse- und 
Obstsäften aufgenommen werden. Durch 
die Umsetzung dieser Empfehlungen 
wird ein wichtiger Beitrag zur ausreichen
den Versorgung mit Vitaminen, Mineral
stoffen, Ballaststoffen und sekundären 
Pflanzenstoffen gewährleistet, das Risiko 
für Krebs und Herz-Kreislauf-Erkrankun
gen wird signifikant verringert. 

Bedauerlicherweise läßt der aktuelle 
Gemüsekonsum sehr zu wünschen übrig, 
wobei Männer diesbezüglich besonders 
schlechte Ernährungsgewohnheiten auf
weisen. Nur % aller Männer verzehrt täg
lich wenigstens eine Portion Gemüse, und 
nur 12% essen täglich eine Portion Salat 
( 11 ). 

Innerhalb der EU nimmt Deutschland mit 
einem Gemüseverbrauch von 82 kg/Jahr 
den vorletzten Platz ein. Spitzenreiter in 
der EU sind südeuropäische Länder mit 
bis zu 200 kg/Jahr (3). Beim Obstverzehr 
sieht es wesentlich besser aus. Hier zählt 
die Bundesrepublik Deutschland zu den 
Spitzenreitern. 

Abs c h 1 i e ß end soll noch einmal her
vorgehoben werden, daß ein hoher 
Gemüse- und Obstverzehr für den einzel
nen Menschen keinen absoluten Schutz 
vor Krebs darstellt. Aus den vorliegenden 
wissenschaftlichen Ergebnissen geht je
doch überzeugend hervor, daß durch ei
nen hohen Gemüse- und Obstverzehr das 
Krebsrisiko für die Bevölkerung stark ver
ringert werden kann. Erste Studienergeb
nisse deuten darauf hin, daß eine hohe 
Gemüse- und Obstaufnahme auch bei der 
Rezidivprophylaxe eine Rolle spielt. 

Im Gegensatz zu diesen präventivmedizi
nischen Aspekten des Gemüse- und Obst
verzehrs gibt es zur Zeit keine Hinweise, 
daß diese Lebensmittel (bzw. deren In-
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Zusammenfassung 

In den letzten Jahren hat sich zunehmend 
die Erkenntnis durchgesetzt, daß die Ent
stehung von Krebs nicht nur durch Kanze
rogene in der Nahrung ausgelöst bzw. ge
fördert, sondern durch besonders in Ge
müse und Obst enthaltene protektiv wir
kende Stoffe auch gesenkt werden kann. 
Neben den essentiellen Nährstoffen sind 
wahrscheinlich die sekundären Pflanzen
stoffe maßgeblich an der krebsprotekti
ven Wirkung von Gemüse und Obst betei
ligt. Beispiele hierfür sind Carotinoide, 
Flavonoide und Glukosinolate. Die phy
siologischen Wirkungen der sekundären 
Pflanzenstoffe sind bisher nur unzurei
chend erforscht, trotzdem gibt es bereits 
erste Produkte auf dem Markt, die speziell 
mit sekundären Pflanzenstoffen angerei
chert sind. Nach gegenwärtigen Kenntnis
sen kann jedoch das Krebsrisiko am wirk
samsten durch eine tägliche Aufnahme 
von mindestens 5 Portionen Gemüse und 
Obst positiv beeinflußt werden. 

WATZL, 8., A. BUB and G. RECHKEMMER: 

Cancer prevention through fruits and vegetables? 

Summary: In recent years it became evident 1 

that cancer can not only be initiated by dietary 
carcinogens, but also be prevented by protective 
substances occuring in vegetables and fruits. 
Besides the essential nutrients, secondary plant 
compounds (phytochemicals) may significantly 

1 

contribute to the cancer-preventive activity of : 
vegetables and fruits. Examples are carotenoids, 
flavonoids and glucosinolates. The physiological 
activities of phytochemicals are currently under 
intensive investigation, while phytochemical
enriched products are already on the market. 
However, based on current knowledge, the most 
efficient way to reduce cancer risk is to consume 
daily at least 5 servings of vegetables and fruits. 

K e y wo r d s: Cancer - vegetables - fruits -
phytochemica/s - prevention 
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Buchbesprechung 

Praxis der Umweltmedizin 

Grundlagen, Fakten und Information 
für einen verantwortungsvollen 
Umgang mit Umwelt und menschlicher 
Gesundheit 

Von H. J. SEIDEL, Ulm. 2„ neu bearb. Aufl. 482 S., 
188 Abb. u. 300 Tab. Thieme, Stuttgart-New York 
1998. Geb. DM 198,-. 

»Das wird sich eines Tages ändern«, 
schrieb HANS JOACHIM SEIDEL 1996 in sei
nem Vorwort zur 1. Auflage und meinte 
damit in erster Linie das Fehlen einer spe
zifischen umweltmedizinischen Therapie. 
Bereits 2 Jahre später erscheint eine Neu
auflage des deutschsprachigen Umwelt
medizinklassikers und enthält neben vie
len anderen neuen Themen ein kleines 
Kapitel über Therapieansätze in der Um
weltmedizin. Neben der Entgiftung und 
dem Meiden der Umweltnoxe als oberste 
Therapieprinzipien wird dem Leser eine I 
Reihe von Therapieformen genannt, bis 
hin zur Homöopathie, wobei es sich um J 

eine informelle Aufreihung und nicht um 
eine Bewertung der unterschiedlichen Be- 1 

handlungsmöglichkeiten handelt. j 

Weitere Ergänzungen der 2. Auflage sind I 
u. a. Kapitel und Abhandlungen über 
EHEC-lnfektionen, Biomüll und Deponie- 1 

problematik, das chronische Müdigkeits
syndrom (CFS), Immuntoxikologie sowie 
Candidamykosen des Darms. Neben der 
Darstellung neuer Richtwerte bei der Innen
raumbelastung sowie neuen Diagnose
möglichkeiten und den Kurzbeschreibun
gen alternativer Ernährungsformen wur
de auch der Abschnitt »Umwelt und Fort
pflanzung« neu bearbeitet. 

Im Anschluß an ein für das Textverständ
nis notwendiges Abkürzungsverzeichnis 
ist das Buch in 19 abgeschlossene Kapitel 
unterteilt. Die ausführlichen Literaturver
zeichnisse zu den einzelnen Abschnitten 
und ein Sachverzeichnis von 16 Seiten fin
den sich am Ende des Buches. 

In einem eigenen Teil befaßt sich W. KREI
SEL, Direktor der Abteilung Umwelt und 
Gesundheit der WHO in Genf, aus der 
Sicht der WHO global mit der Umwelt und 
der menschlichen Gesundheit. 

Epidemiologie, Toxikologie, Krebs, Aller
gien, Verschmutzung von Luft, Wasser, 
Boden und Lebensmittel sowie Risiken 
durch Müll und physikalische Faktoren, 
wie z. B. Strahlung, sind u. a. Themen wei
terer Kapitel. Im Abschnitt »Schadstoffe« 
wird alphabetisch eine Vielzahl von rele
vanten Umweltgiften ausführlich bespro
chen. Ein Schwerpunkt im Kapitel »Um
weltmedizin in der ärztlichen Praxis« ist 
die Informationsbeschaffung, im beson
deren werden der Zugang zu den neuen 
Medien sowie deren Inhalte übersichtlich 
aufgelistet. 

Eindrucksvoll wird das »Ouerschnittsfach 1 

Umweltmedizin« als ein interdisziplinäres j 
Wissensgebiet dargestellt, das mit Sicher
heit auch - oder vielleicht gerade - in der 
Pädiatrie zukünftig einen wichtigen Stel
lenwert einnehmen sollte. Als Kursbuch 1 

zur Zusatzbezeichnung »Umweltmedizin« 
wird ein hervorragender Einstieg in die 
interessante Materie ermöglicht. 

A. GRÜBL, München 




