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Ballaststoffe finden in der 
ernährungsmedizinischen und 
ernährungswissenschaftlichen 
Literatur zwar (noch) nicht Ein-
zug in die Auflistung der essen-
tiellen Substanzen. Doch zeigt 
sich, dass eine ballaststofffreie 
Ernährungsweise, die praktisch 
mit der herkömmlichen Kost 
(glücklicherweise) nicht erreich-
bar ist, ungesund ist und eine 
Vielzahl von Erkrankungen för-
dert. Die Ballaststoffzufuhr liegt 
in Deutschland durchschnitt-
lich zwischen 22 und 25 Gramm 
und liegt damit relativ deut-
lich unter den von den Fachge-
sellschaften geforderten Auf-
nahmeempfehlungen von 30 
Gramm. Zur (Mit-)Behandlung 
von bestimmten Erkrankungen 
oder zur Gesundheitsförderung 
wäre eine Zufuhr von 40 Gramm 
notwendig. Ohne Ballaststof-
fe keine (gesunde) Darmflo-
ra! Aber die Funktion von Bal-
laststoffen geht weiter über 
die Förderung einer gesunden 
Darmflora, die einen entschei-
denden Effekt für die Infektab-
wehr und gegen das Eindrin-
gen von unerwünschten Subs-
tanzen in den Körper haben, 
hinaus. Ballaststoffe haben ei-
nen entscheidenden Einfluss 
auf die Defekation (Stuhlent-
leerung) und sind durchaus in 
der Lage Divertikeln, Obstipa-
tion und auch Darmkrebs vor-
zubeugen. Studien, die insbe-
sondere den Effekt von Gemü-
se und Obst auf Erkrankungen 
untersuchen, haben zwar ge-

zeigt, dass der Dickdarmkrebs 
nicht in dem Maße durch Pflan-
zenfasern zurückgeht, wie lan-
ge Zeit vermutet und durchaus 
auch mit Studien gezeigt wur-
de. In jedem Falle sind Ballast-
stoffe in der Lage, die Häufig-
keit des Auftretens von Dick-
darmkrebs zu vermindern. 
Dabei darf nicht vergessen wer-
den, dass die Entstehung von 
Tumorerkrankungen in der Re-
gel multifaktoriell bedingt ist. 
Vor diesem Hintergrund kann 

und darf nicht vergessen wer-
den, dass allein durch eine „Bal-
laststoffzulage“ Krebserkran-
kungen ausbleiben. Dieses Er-
wartung ist nicht zu erfüllen. 

Die gesundheitlichen Auswir-
kungen   einer ballaststoffrei-
chen Ernährungsweise sind 
vielfältig und in die Bereiche 
Gastrointestinaltrakt, metabo-
lisches System sowie Immunsta-
tus einzuteilen. Dabei haben 

wasserlösliche Ballaststoffe 
scheinbar andere Effekte als 
unlösliche Ballaststoffe. Eine 
übermäßige Zufuhr von Bal-
laststoffkonzentraten scheint 
die Mikronährstoffversorgung 
verschlechtern zu können, da 
einige Mineralstoffe mit Subs-
tanzen, die Ballaststoffe – ins-
besondere aus der Getreide-
gruppe – begleiten einen un-
löslichen Komplex bilden, der 
schließlich ausgeschieden wird. 
Bekannt ist dieser Effekt bei-

spielsweise für die Weizenkleie. 
Auch heute noch gilt die Emp-
fehlung, dass Ballaststoffe mit 
Flüssigkeit aufgenommen wer-
den sollten, um gastrointesti-
nalen Nebenwirkungen vor-
zubeugen. In jedem Falle lö-
sen unverdauliche Substanzen 
Blähungen aus. Darauf sollten 
die Konsumenten hingewie-
sen werden. Eine Vielzahl von 
Studien, die Effekte in der Pro-
phylaxe und Therapie von Er-

krankungen durch eine Zufuhr/ 
Zulage von Ballaststoffen zei-
gen, liegen für die Pflanzenfa-
sern beziehungsweise Ballast-
stoffträger Oligofruktose (Inu-
lin), Guar, Pektin, Haferkleie 
und Plantago ovata Samen-
schalen vor. Letztgenannte ha-
ben nachweisliche Effekte in 
der Stuhlfrequenzoptimierung, 
der Beeinflussung des Reiz-
darms sowie der signifikanten 
Reduktion des LDL-Cholesterins 
und können als Adjuvans in der 
Behandlung von chronisch ent-
zündlichen Darmerkrankungen 
(Morbus Crohn und Colitis ulce-
rosa) eingesetzt werden.

Aktuell steht insbesondere die 
Oligofruktose immer wieder im 
Focus. Studienergebnisse be-
weisen, dass dieser pflanzliche 
Stoff beispielsweise die Kalzi-
umresorption verbessert. Da-
mit trägt Oligofruktose dazu 
bei, der Volkskrankheit Oste-
oporose vorzubeugen. Aber 
auch als Präbiotikum spielt 
Oligofruktose wie auch ande-
re Pflanzenfasern eine wich-
tige Rolle. In der Öffentlichkeit 
werden insbesondere Probio-
tika als gesundheitsförderlich 
wahrgenommen. Es darf nicht 
verhehlt werden, das durch die 
Werbung Wirkungen verspro-
chen werden, die die Wissen-
schaft so nicht findet. Um über-
haupt eine gesundheitsförder-
liche Wirkung zu erzielen ist es 
notwendig, (mehrfach) täglich 
eine ausreichende Menge an 

Die Bezeichnung Ballaststoffe ist einfach unpassend und sollte durch Faserstoffe abgelöst werden. Schon allein der  
Begriff BALLASTstoffe suggeriert dem Verbraucher, dass es sich bei den in der Regel zur Gruppe der Kohlenhydrate  
gehörenden Substanzen zu etwas höchst überflüssigem handelt. Genau das Gegenteil ist jedoch der Fall. 

Ballaststoffe entlasten den Stoffwechsel 
und fördern die Immunabwehr
Sind Übergewicht, Verstopfung und Abwehrschwäche Ballaststoffmangelkrankheiten?
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probiotisch wirksamen Keimen 
aufzunehmen. Eine dauerhafte 
Ansiedlung von Probionten ist 
nur möglich, wenn diese tat-
sächlich täglich aufgenommen 
werden. Eine andere wichtige 
Voraussetzung ist, dass immer 
der gleiche Stamm – also bei-
spielsweise ein bestimmter Lak-
tobazillus oder eine bestimmte 
Hefe – zugeführt wird. Um den 
Lebensraum der probiotischen 
Organismen optimal zu gestal-
ten, muss für ausreichend Subs-
trat gesorgt werden. Und ge-
nau das ist der Punkt, wo Bal-
laststoffe als Präbiotika zum 
Einsatz kommen. Präbiotika 
gewährleisten als Substrat das 
Überleben und die Vermeh-
rung von Probiotika im Dick-
darm. Ohne Präbiotika ist der 
tägliche Konsum von Probiotika 
zwar nicht nutzlos, aber der ge-
sundheitsförderliche Effekt läßt 
sich durch sie entscheidend stei-
gern. Es ist aus ernährungsme-
dizinischer Sicht effektiv, täg-
lich zweimal ein zuckerfreies, 
fettarmes Lebensmittel aufzu-
nehmen. Dieses sollte entwe-
der Präbiotika beziehungswei-
se Milchzucker enthalten oder 
durch entsprechende präbio-
tisch wirksame Produkte ange-
reichert werden. Die Kombi-
nation aus Prä- und Probioti-
ka wird auch als Symbiotikum  
bezeichnet. 

Resistente Stärke wird inzwi-
schen auch zu den Ballaststof-
fen gerechnet, verdient jedoch 
durch ihre Eigenschaften zu-
mindest den Status des poten-
tiellen Ballaststoffes. Die tie-
rischen Ballaststoffe spielen für 
den Menschen eine untergeord-
nete Rolle. Die „Kalorienvergif-
tung“ der Menschen in den In-
dustrieländern in Kombination 
mit einem Bewegungsmangel 
sowie einer genetischen Prä-
disposition in Richtung Überge-
wicht und Adipositas macht den 
Einsatz von unverdaulichen Fa-
sern zur Prophylaxe und Thera-
pie sinnvoll. Ballaststoffe setzen 
an verschiedenen Punkten an. 
Sie fördern die Sättigung durch 
rein physikalische Effekte. Hier-
für finden pflanzliche und tie-
rische Fasern als Medizinpro-
dukt und Diätetikum Einsatz. 

Außerdem retardieren Ballast-
stoffe über eine Verdickung der 
so genannten unstirred water 
layer sowie eine verlangsamte 
Magenentleerung die Blutzu-
ckersteigerung nach der Auf-
nahme von Kohlenhydraten. 
Sie reduzieren den glykämische 
Index von Lebensmitteln und 
helfen bei der Durchbrechung 
des Insulin-Teufelskreises, der 
zur Auslösung von Hyperpha-
gie und verminderter Lipoly-
se führt. Aber bestimmte Fa-
sern können sogar Triglyzeride 
binden und zur Ausscheidung 
führen. Aber dieser Effekt, der 
häufig für tierische Fasern wie 
Chitosan angeführt wird und 
in Studien auch durchaus un-
ter Beweis gestellt wurde, darf 
nicht überschätzt werden. Na-
türlich können „Chitosanhal-
tige Fettmagneten“ allein nicht 
die Übergewichtsproblematik 
lösen und Reduktionsdiäten so-
wie Bewegungstherapie über-
flüssig machen. Die Hinwen-
dung zu einer ballaststoffrei-
chen Ernährungsweise und die 
gezielte Anreicherung mit Fa-
sern könnte eine Vielzahl von 
ernährungs(mit)bedingten Er-
krankungen vorbeugen helfen 
und die Behandlung erleich-
tern. Der renommierte Ballast-
stoffforscher Professor Dr. Wal-
ter Feldheim von der Universi-
tät Kiel hat vor einigen Jahren 
eine Reihe von Fehlernährungs-
störungen als Ballaststoffman-
gelkrankheiten bezeichnet. 
Dem ist nichts hinzuzufügen.
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