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Im Jahre 2001 beruhten laut WHO
von den 56,5 Mio. berichteten Todes-
fillen 59% auf chronischen Erkran-
kungen, der Anteil an allen Erkran-
kungen betrug 46% [1]. Nach Ansicht
der WHO-Experten wire ein Grossteil
dieser Krankheiten durch eine verin-
derte Erndhrungsweise vermeidbar
gewesen. Inshesondere das Auftreten
von kardiovaskuliren Erkrankungen,
verschiedenen Krebsarten, Uberge-
wicht und Diabetes mellitus konnte
allein durch Erndhrungsumstellung
wesentlich reduziert werden. Um die-
ses Ziel zu erreichen, sollten téglich
mindestens 400-800 g Obst und Ge-
miise oder fiinf Portionen (,5-am-Tag-
Regel”) verzehrt werden [2]. Eine Viel-
zahl von Inhaltsstoffen machen Obst
und Gemiise besonders gesundheits-
fordernd. Neben Vitaminen und Mine-
ralien sind in den letzten Jahren vor
allem die sogenannien sekundiren
Pflanzenstoffe ins Zentrum des ernih-
rungswissenschaftlichen Interesses

geriickt. Im Hinblick auf die gesund-
heitliche Situation der Bevilkerung, die

Gesundheitliche Effekte einer
gemuse- und obstreichen
Ernahrungsweise

Teil 2: Krebs-Erkrankungen

Eine obst- und gemiisereiche Ernahrung kann die Entstehung und den Verlauf unter-
schiedlicher chronischer Erkrankungen positiv beeinflussen. Insbesondere bestimmte
Risikofaktoren fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen wie Hyperlipoproteinamie, Adipositas,
oxidativer Stress und Hyperhomocysteindmie kénnen durch Befolgen der sogenann-
ten ,5-am-Tag-Regel”, d.h. dem Verzehr von 5 Portionen Obst und Gemiise taglich, so-
wie teilweise auch durch geeignete Nahrungserganzungsmittel signifikant reduziert
werden. Gegeniiber Krebserkrankungen verfligt der Korper Uber eine Reihe von Ab-
wehrmechanismen, die durch eine obst- und gemtisereiche Kost aktiviert werden kon-
nen. Das Krebsrisiko kann dadurch nachweislich in Mundhohle und Rachen, Speise-
rohre, Magen, Dickdarm und Lunge gesenkt werden, eine Risikoreduktion ist wahr-
scheinlich fiir Kehlkopf-, Pankreas-, Brust- und Blasen-Karzinome. Es wird dargestellt,
wie bestimmte Nahrungsbestandteile aus Obst und Gemiise die unterschiedlichen Ab-
wehrmechanismen gegenlber Krebserkrankungen beeinflussen. Andere chronische
Erkrankungen, die in Entstehung und/oder Verlauf anscheinend durch eine obst- und
gemusereiche Erndhrung beeinflusst werden kénnen, sind Katarakt, altersabhéngige
Makuladegeneration, Morbus Alzheimer und Depressionen. Das Immunsystem alterer

Menschen, das haufig geschwacht ist, profitiert ebenfalls von einer solchen Kost.

angespannte finanzielle Lage der Kran-
kenkassen und das relative Schatten-
dasein der Erndhrungsmedizin scheint
es wichtig, die positiven Einfliisse
einer obst- und gemiisereichen Kost
zusammenfassend darzustellen.

In Teil 1 dieses Beitrags [Schweiz.
Zschr. Ganzheitsmedizin 2008;20(3):
144-148] wurde ausfiihrlich iiber den
Einfluss von gemiise- und obstreicher
Erndhrung aufl Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen berichtet.

Krebserkrankungen

Fiir Krebserkrankungen sind zahlrei-
che Risikofaktoren bekannt. Dazu ge-
hiren z.B. Nikotinabusus, Strahlenex-
position, bestimmte Viren und Bakte-
rien, berufliche Exposition und ererb-
te Mutationen. Diese lassen sich durch
eine Erndhrungsumstellung nicht be-
einflussen. Der Korper verfiigt jedoch
itber eine Reihe von Abwehrmechanis-
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men, die die Karzinogenese hemmen
und durch eine obst- und gemiise-
reiche Diiit positiv beeinflusst werden
kénnen. Eine solche Erndhrung redu-
ziert nachweislich das Krebsrisiko in
Mundhohle und Rachen, Speiserihre,
Magen, Dickdarm und Lunge. Auch
das Risiko fiir Karzinome des Kehl-
kopfs, Pankreas, der Brust und der
Blase kann wahrscheinlich gesenkt
werden [2]. Das Gesamtkrebsrisiko im
Erwachsenenalter wurde durch eine
obstreiche Diit in der Kindheit redu-
ziert. Bei 483 von 3'878 Personen
wurde das Auftreten von Malignomen
im Erwachsenenalter mit der 60 Jahre
zuvor von den Eltern angegebenen
Erndhrung verglichen. Es zeigte sich,
dass das Quartil mit dem hdchsten
Obstkonsum ein um nahezu 40% redu-
ziertes Krebserkrankungsrisiko hatte
[41]. Umgekehrt konnte in verschiede-
nen Studien gezeigt werden, dass ein
tiaglicher Obst-Gemiise-Verzehr im un-
tersten Quartil das Krebsrisiko fiir die
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meisten Organe im Vergleich zum
obersten Quartil verdoppelte [42]. In
einem Bericht des American Institute
for Cancer Research von 1997 geht
man davon aus, dass jihrlich 3-4 Mio.
Krebserkrankungen verhindert wer-
den kionnten und dass eine obst-,
gemiise- und getreideprodukireiche
Erndhrung wesenilich dazu beitragen
kann [43].

B-Carotin, Vitamine A, C und E
Grosse epidemiologische Studien mit
6'000 Patienten (Basel I-11I) bewiesen
einen Zusammenhang zwischen Krebs-
mortalitit und niedrigen Carotin- und
Vitamin-C-Spiegeln [22,44]. In einer
Untersuchung von 99 Lungenkrebspa-
tienten war das niedrigste Quartil fiir
Vitamin E mit einem um den Faktor
2,5 erhohten Risiko fiir alle Lungen-
krebsarten assoziiert, das niedrigste
Quintil fiir Beta-Carotin ging mit
einem um das 4,3-Fache erhihten
Risiko fiir squamoses Bronchial-Kar-
zinom einher [45].

Eine 6 Jahre dauernde Studie mit
47'894 Minnern, von denen 812 an
Prostata-Karzinom litten, untersuchte
den Zusammenhang zwischen Lyko-
penspiegel und Krebsrate. Diejenigen
Minner mit Lykopenplasmakonzen-
trationen im hochsten Quintil hatten
im Vergleich zu denen im niedrigsten
Quintil eine um 45% reduzierte Krebs-
hiiufigkeit [46]. Lykopen schien auch
vor Krebs im Mundbereich, in der
Speiserohre, im Magen sowie im Diinn-
und Dickdarm zu schiitzen [47.48].
Folsdure war mit einer Abnahme von
Dickdarmkrebs assoziiert [49]. Ande-
rerseits liess sich die Vermutung, dass
die antioxidativen Vitamine A und E
vor Krebserkrankungen schiitzen, in
einer auf 10 Jahre angelegten Studie
mit 29'133 ménnlichen starken Rau-
chern nicht bestiitigen. Die Untersu-
chung wurde nach 8 Jahren vorzeitig
abgebrochen, als man feststellte, dass
die Einnahme von Beta-Carotin zu
einer 18%igen Zunahme der Lungen-
krebsinzidenz und einer 8%igen Zu-
nahme der Gesamtmortalitit gefiihrt
hatte [50].

In einer anderen placebokontrol-
lierien Doppelblindstudie wurde die
Wirkung von 257000 LLE. Vitamin A
und 30 mg Beta-Carotin pro Tag auf
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das Krebsrisiko von 18’314 Rauchern
und Asbest-Arbeitern untersucht.
Auch diese Untersuchung musste vor-
zeitig abgebrochen werden, da es in
der supplementierten Gruppe zu 28%
mehr Lungenkrebserkrankungen und
46% mehr Todesfillen infolge Lungen-
krebs gekommen war [51]. Diese Er-
gebnisse konnten durch eine Studie
mit 22’071 miinnlichen Arzten, die 12
Jahre lang tiglich 50 mg Beta-Carotin
einnahmen, nicht bestiitigt werden. In
dieser Gruppe stellte man keinen Ein-
fluss auf Krebsrisiko oder Gesamtmor-
talitit fest [52]. Interessante Ergebnis-
se lieferte in diesem Zusammenhang
eine Untersuchung der Mutations-
frequenz (MF) bei T-Lymphozyten von
158 Lungenkrebspatienten und 154
Kontrollpersonen. Die MF war in Ab-
hiingigkeit vom Verzehr von Gemiise,
Zitrusfriichten und Beeren sowie der
errechneten Vitamin-C-Aufnahme mit
der Nahrung signifikant vermindert.
Beziiglich der Carotinoidaufnahme
aus der Nahrung beobachtete man
eine U-formige Beziehung, d.h. sowohl
niedriger als auch hoher Carotinoid-
verzehr waren mit hoheren MFen ver-
bunden als der mittlere Bereich, der in
etwa der durchschnitilichen Caroti-
noidaufnahme entsprach. Ahnlich ver-
hielt es sich mit Beta-Carotin [53]. Vom
Deutschen Bundesinstitut fiir Risiko-
bewertung wird inzwischen empfoh-
len, bei Rauchern und Patienten mit
vorgeschiidigter Lunge die Einnahme
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von Beta-Carotin aus Nahrungsergiin-
zungsmitteln auf tiglich 20 mg zu be-
grenzen.

Andere sekundare Pflanzenstoffe
Ausser [iir die Carotinoide wurden
noch fiir zahlreiche andere sekundire
Pflanzenstoffe krebsprotektive Eigen-
schaften beschrieben. So konnte fiir
die Monoterpene D-Limonen und D-
Carvon eine krebshemmende Wirkung
im Tierversuch fiir Lungen-, Magen-
und Brust-Karzinome nachgewiesen
werden, sofern die Einnahme vor der
Applikation des Karzinogens erfolgte.
D-Limonen sowie Perillylalkohol konn-
ten bei Ratten sogar die Riickbildung
primérer Brusttumoren bewirken. Der
potenziellen  krebstherapeutischen
Wirkung dieser beiden Monoterpene
beim Menschen wird zur Zeit in klini-
schen Studien (Phase 1 und II) nachge-
gangen [6].

In zahlreichen epidemiologischen
Studien wurde eine inverse Korrela-
tion zwischen der Aufnahme an Kohl-
gemiise und dem Risiko fiir Dickdarm-
Karzinom und andere Tumorarien
festgestellt. Der tigliche Verzehr von
2 Portionen Kohlgemiise soll das rela-
tive Risiko fiir bestimmte Tumorarten
halbieren. Fiir diesen Effekt sind
zumindest zum Teil die Glucosinolate
verantwortlich [54]. Die zu dieser
Gruppe gehorenden Isothiocyanate
und Thiocyanate hemmien im Tier-
experiment die Krebsentstehung in
Lunge, Magen, Speiserdhre, Leber und
Brust, wenn sie vor der jeweiligen
krebsinduzierenden Substanz verab-
reicht wurden. Sulforaphan, ein ande-
res Glucosinolat, konnte selektiv die
Proliferation von humanen Dickdarm-
krebszellen hemmen. Auch fiir das
indolhaltige Glucosinolat Indol-3-Car-
binol wurden im Tierversuch antikan-
zerogene Wirkungen beobachtet. Es
schiitzte vor hormonabhingigen Tu-
moren wie Brust- und Prostata-Kar-
zinom. In-vitro-Versuche zeigten eine
Wachstumshemmung von Brustkrebs-
zellen auch unabhiingig vom Ostrogen-
rezeptor. Ausserdem gibt es Hinweise,
dass Indol-3-Carbinol Prozesse der
Metastasierung beeinflussen kann
[54]. Phenolséuren konnen die Bildung
von Mutagenen bzw. Kanzerogenen
wihrend der Nahrungszubereitung
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sowie im Gastrointestinaltrakt hem-
men. Die Phenolsdure Ellagsidure
konnte im Tierversuch chemisch indu-
zierte Karzinome in Lunge und Speise-
rihre verhindern, wihrend Kaffee-
und Ferulasidure die Entstehung von
induziertem Magenkrebs hemmten
[55].

Interessante Untersuchungen lie-
gen auch mit Sulfiden bzw. sulfidrei-
chen Gemiisen vor. In epidemiologi-
schen Studien wurde ein Zusammen-
hang zwischen dem Verzehr von sul-
fidhaltigen Gemiisearten wie Zwiebeln
und der Magenkrebs-Inzidenz beob-
achtet. Ein hoher Verzehr von Zwie-
beln und anderen Liliengewiichsen
reduzierte das Magen-Karzinom-Ri-
siko in Studien in China, Griechenland
und Hawaii. In einer prospektiven
Studie wurde bei tdglichem Verzehr
von = 1/2 Zwiebel nach einem Beob-
achtungszeitraum von 3,3 Jahren eine
signifikante Abnahme des Magen-
krebsrisikos beobachtet. Knoblauch-
produkte und Lauch waren in dieser
Untersuchung unwirksam. Die ge-
nannten Liliengewiichse schiitzien
auch nicht vor Lungen-, Brust- und
Dickdarmkrebs. Dem widersprechen
retrospektive Studien, die bei hohem
Zwiebelverzehr ein reduziertes Dick-
darmkrebsrisiko fanden. Eine knob-
lauchreiche Diit korrelierte in 27 von
35 Untersuchungen invers mit dem
Krebsrisiko. Im Tierversuch konnte
eine antikanzerogene Wirkung der
Sulfide fiir Speiserdhre, Magen, Dick-
darm Brust und Lunge nachgewiesen
werden [8].

Flavonoide

Fiir Flavonoide wurde in epidemiologi-
schen Studien bisher kein positiver
Einfluss auf die Krebsentstehung fest-
gestellt. In-vitro- und Tierversuche mit
pharmakologischen Dosen wiesen da-
gegen antikanzerogene Eigenschaften
nach. Wegen der hohen Dosierung
sind die Ergebnisse jedoch von fragli-
chem Wert. In Abhingigkeit von der
untersuchten Spezies schiitzten Fla-
vonoide im Tierversuch vor Dickdarm,
Brust- und Hautkrebs. Erfolgte die
Flavonoidzufuhr iiber Apfel, konnte
beim Menschen eine Schutzwirkung
gegeniiber Lungenkrebs festgestellt
werden [9].

210

Eine Sonderrolle bei den Flavonoi-
den spielen die sogenannten Phyto-
ostrogene, zu denen die Isoflavone,
Lignane und Coumestane gerechnet
werden. Da Coumestane nur in sehr
wenigen pflanzlichen Lebensmitteln
enthalten sind, spielen sie fiir die Er-
nihrung des Menschen eine unterge-
ordnete Rolle. Internationale Krebs-
statistiken konnten zeigen, dass hor-
monabhingige Krebserkrankungen
wie Brust- und Prostatakrebs in asiati-
schen Lindern mit traditionell hohem
Verzehr isoflavonreichen Sojas we-
sentlich seltener auftreten als in west-
lichen Industrielindern. Hohe Phyto-
dstrogen-Plasmaspiegel korrelierten
in verschiedenen Untersuchungen mit
einem verringerten Brustkrebsrisiko.
In prospektiven Studien konnte bisher
jedoch kein protektiver Effekt von
Phytodstrogenen gegeniiber Brust-
Karzinom nachgewiesen werden. Tier-
experimente mit weiblichen Ratten
zeigten, dass mit Soja oder dem Soja-
isoflavon Genistein supplementiertes
Futter die Inzidenz und Wachstums-
rate chemisch induzierter Mammatu-
moren signifikant verringerte, sofern
diese Supplementierung bei neugebo-
renen oder pripubertiren Ratten
stattfand. Die Verfiitterung von Genis-
tein bzw. einem Sojaproteinisolat fiihrie
bei Médusen mit implantierten mensch-
lichen dstrogenabhingigen Brustkrebs-
zellen (MCF-7-Zellen) dagegen zu
einer Beschleunigung des Tumor-
wachstums. Diese Ergebnisse wurden
durch In-vitro-Untersuchungen mit
MCEF-7-Zellen bestitigl. Niedrige Iso-
flavon-Konzentrationen entsprechend
den Plasmaspiegeln beim Menschen
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nach Verzehr von Sojaprodukten sti-
mulierten die Tumorzellproliferation
und nur hohe Konzentrationen fiihrten
zur Wachstumshemmung. Ein uner-
wiinschter dstrogener Stimulus auf
das Brustdriisengewebe pri- und post-
menopausaler Frauen wurde auch in
klinischen Studien beobachtet [56].
Kurnine und Warz spekulieren auf-
grund dieser Ergebnisse, dass die hoch
dosierte Aufnahme von Phytodstroge-
nen bei Frauen mit Mamma-Karzi-
nom, prikanzerogenen Brustverinde-
rungen oder genetischer Disposition
fiir Brustkrebs kontraindiziert sein
kiénnte [56].

Tierexperimentelle Untersuchun-
gen mit Phytoostrogenen bei Prostata-
Karzinom ergaben in Abhidngigkeit
von Hormonrezeptorstatus und Tumor-
stadium unterschiedliche Ergebnisse.
Immundefiziente Nackimiuse mit im-
plantierten androgensensitiven LNCaP-
Prostatakrebszellen erhielten entwe-
der normales oder mit Phytodstroge-
nen aus Sojaproteinisolat oder Roggen-
kleie supplementiertes Futter. In der
Verum-Gruppe war das Wachstum der
Tumorzellen verziogert. Auch mit dem
Isoflavon Genistein versetzte Nahrung
hemmte die Entwicklung chemisch in-
duzierter Prostata-Tumoren. Bei Min-
nern mit Prostata-Karzinom fiihrte der
tigliche Verzehr von 160 mg Isoflavo-
nen in Form eines Rotklee-Extrakies
fiir durchschnittlich 20 Tage zu einer
signifikanten Zunahme der Apoptose-
rate bei Tumorzellen niedriger bis mitt-
lerer Aggressivitii. Diese Ergebnisse
stiitzen die Beobachtungen, dass bei
asiatischen Minnern mit traditionell
hoher Soja- und damit Phytotstrogen-
aufnahme zwar die latenten Prostata-
tumoren dhnlich hiufig sind wie im
Westen, die Inzidenz aggressiver,
wenig differenzierter Prostata-Karzi-
nome jedoch wesentlich niedriger ist.

Ein gegenteiliges Ergebnis fand
man bei tierexperimentellen Untersu-
chungen mit Ratten, denen androgen-
unabhiingige Prostatakrebszellen (AT-1)
implantiert worden waren. Wihrend
die Supplementierung des Futters in
niedriger bis mittlerer Dosierung kei-
nen Einfluss auf das Tumorwachstum
ausiibte, kam es bei hichsten Konzen-
trationen zu einer Zunahme der Zell-
proliferationsrate. Zusammenfassend



deuten die bisher vorliegenden Ergeb-
nisse also darauf hin, dass Isoflavone
bei androgenabhiingigen Prostata-
Karzinomen im Frithstadium einen
protektiven Einfluss haben kinnen, in
allen anderen Fiillen jedoch nicht von
einer Schutzwirkung ausgegangen
werden kann [56].

Protektive antikanzerogene
Wirkungsmechanismen
sekundarer Pflanzenstoffe

Sekundiire Pflanzenstoffe konnen
zahlreiche korpereigene Krehbsab-
wehrsysteme aktivieren oder modulie-
ren und so ihre antikanzerogenen
Wirkungen ausiiben. Die Schédigung
der DNS durch freie Radikale trigt zur
Krebsentstehung bei. Eine Reihe von
sekundiren Pflanzenstoffen hat anti-
oxidative Eigenschaften, die zu ihrer
antikanzerogenen Wirkung beitragen.
Dazu gehoren Carotinoide [5], Gluco-
sinolate wie Sulforaphan [54], Phe-
nolsiuren [55], Sulfide [8] und Fla-
vonoide [9]. Ein anderer antikanzero-
gener Wirkungsmechanismus fiihrt
tiber die Hemmung Cytochrom-P450-
abhiingiger sogenannter Phase-I-En-
zyme, die ihrerseits Prokarzinogene
aktivieren und so tumorbegiinstigend
wirken. Diese Wirkungsweise ist nach-
gewiesen bzw. wird diskutiert fiir ver-
schiedene Glucosinolate [54], Phenol-
siuren [55], Sulfide [8] und einige Fla-
vonoide [9].

Es gibt aber auch sekundére Pflan-
zenstoffe aus den genannten und
anderen Gruppen, die zur Aktivierung
von Phase-I-Enzymen fiihren, z.B. das
Monoterpen D-Limonen [6], das Glu-
cosinolat Indol-3-Carbinol [54] sowie
hestimmte Flavonoide [9]. Diese Subs-
tanzen bedienen sich anderer Mecha-
nismen, um insgesamt dennoch anti-
kanzerogen zu wirken. So besteht die
Maoglichkeit, sogenénnte Phase-II-En-
zyme (z.B. Glutathion-S-Transferase,
Glucuronyltransferase) zu aktivieren.
Diese hemmen die Bildung von Kar-
zinogen-DNS-Addukten und fiithren
gleichzeitig zu einer vermehrten Aus-
scheidung von Karzinogenen. Dadurch
reduzieren sie das Krebsentstehungs-
risiko. Uber die Aktivierung von
Phase-II-Enzymen wirken nachweis-

lich oder wahrscheinlich Monoterpene
wie D-Limonen [6], Glucosinolate wie
Sulforaphan und Indol-3-Carbinol
[54]. Phenolsiduren [55], Sulfide [8]
und Flavonoide [9]. In einer Studie ver-
zehrten Raucher tdglich 171 g Brun-
nenkresse, die reich an Glucosinolaten
ist. Nach 3 Tagen stellte man eine sig-
nifikante Zunahme der ausgeschiede-
nen Karzinogene (wie glukuronidierte
Nikotinmetaboliten) fest [54].

Eine antikanzerogene Wirkung
kann auch durch Aktivierung der
Apoptose ausgeiibt werden. Dieser
Wirkungsmechanismus konnte gezeigt
werden fiir das Monoterpen Perillyl-
alkohol [6], das Glucosinolat Sulfora-
phan [54], das fettlisliche Sulfid DADS
(Diallyldisulfid) [8], die Flavonoide
Quercetin und Tangeritin [9] und das
Phytodstrogen Genistein [56]. Andere
antikanzerogene Wirkungsmechanis-
men werden nur vor einzelnen sekun-
diren Pflanzenstoffen wahrgenommen:
®= Die Kommunikation iiber sogenannte

gap junctions, die dem interzellu-

liren Informationsaustausch dient
und Zellwachstum und -differenzie-
rung beeinflusst, kann iiber Caroti-
noide verbessert werden, indem
diese die Expression von mRNA fiir

Connexin erhihen [5].
® Eine Aktivierung des Immunsys-

tems konnte ebenfalls fiir Caroti-

noide nachgewiesen werden. So stei-
gerte Beta-Carotin in einer Dosis bis
zu 25 mg tiglich die Aktivitit der
natiirlichen Killerzellen bei Min-
nern iiber 65 Jahren. In der Alters-
gruppe 51-65 Jahre war die Sekre-
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tion von Tumor-Nekrosis-Fakior Al-
pha (TNF-a) erhiht. Ausserdem
konnte die Nahrungserginzung mit
Beta-Carotin eine durch UV-Strah-
lung in der Haut ausgeloste lokale
Immunsuppression verhindern [5].
Saponine erhohten die Aktivitit tu-
morzerstérender Immunzellen wie
natiirlicher Killerzellen oder zyto-
toxischer T-Lymphocyten [7].

Das Zytokin Transforming Growth
Factor B (TGF-B) trat vermehrt auf,
wenn das Monoterpen D-Limonen
zur Behandlung von Tumorgewebe
verwendet wurde. Gleichzeitig kam
es zur Redifferenzierung von Tu-
morzellen. Man vermutet, dass D-
Limonen die Aktivierung dieses Fak-
tors bewirkt [6].

Sogenannte Ras-Proteine funktionie-
ren als molekulare Schalter bei Sig-
naliibertragungswegen, die an der
Regulation von Zellwachstum und
-differenzierung beteiligt sind. Mo-
noterpene — vor allem Perillylalko-
hol und Perillinsdure - konnten die
Einlagerung des Ras-Proteins in die
Zellmembran verhindern und so die
Auslosung der fiir die Zellteilung
und Tumorentstehung wichtigen Sig-
nalkaskade unterdriicken. Fiir die-
sen Effekt erforderliche Plasmakon-
zentrationen sind iiber die Ernih-
rung jedoch nicht zu erreichen [6].
Verschiedene Enzyme, wie Protein-
kinase C und Tyrosinkinase, sind an
der Regulation der Zellproliferation,
Angiogenese und Apoptose beteiligt.
Flavonoide kéonnen diese Schliissel-
enzyme der Signaliibertragung hem-
men und dadurch einen Teil ihrer
krebsprotektiven Wirkungen entfal-
ten [9].

Wiihrend der Nahrungszubereitung
sowie im Gastrointestinaltrakt kon-
nen Nitrosamine entstehen, die
kanzerogene Eigenschaften haben.
Die (z.B. in Tomatensalt enthalte-
nen) Phenolsiuren p-Coumarsiure
und Chlorogensiure unterdriickten
in vitro die Bildung dieser Substan-
zen [55]. Auch Sulfide konnten die
endogene Nitrosaminbildung ver-
ringern, indem sie das bakierielle
Wachstum im Magen hemmien. In-
folgedessen stand nur eine gerin-
gere Bakierienzahl zur Reduktion
von Nitrat zu Nitrit zur Verfiigung,
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was wiederum eine verminderte Ni-
trosaminbildung zur Folge hatte [8].

® Durch kovalente Bindung an ein
Kanzerogen konnen biologisch in-
aktive Produkte entstehen. Die Phe-
nolsiduren Ferula-, Kaffee-, Chloro-
gen- und am stidrksten Ellagsiure
reagierten in zellfreien Systemen
direkt mit stark kanzerogen wirken-
den polyzyklischen aromatischen
Kohlenwasserstoffen. In Abhingig-
keit von der Dosierung konnte de-
ren Mutagenitit so um > 90% redu-
ziert werden [55].

m Fiir die Krebsentstehung spielt die
Bindung des aktivierten Karzinogens
an die DNS eine besondere Rolle.
Die Phenolsiure Ellagsdure konnte
diese Bindung verhindern, indem
sie selbst kovalent an DNS gebun-
den wurde und so die Bindungs-
stelle fiir Kanzerogene blockierte.
Dieser Effekt konnte in vitro fiir Zel-
len verschiedener Organe nachge-
wiesen werden [55]. Auch Flavo-
noide wirkten auf diese Art antikan-
zerogen, allerdings in Konzentratio-
nen, die im Plasma nicht erreicht
werden (0,1-1 mM) [8].

m Fiir hormonabhingige Tumoren
sind sekundire Pflanzenstoffe mit
Phytodstrogenwirkung von beson-
derer Bedeutung. Die sogenannten
Phytodstrogene gehoren chemisch
zu den Polyphenolen. Als wichtigsie
Vertreter werden die Isoflavone und
die Lignane angesehen. Sie wirken
im Korper dhnlich wie 178-Ostra-
diol, ihre dstrogene Wirkung ist je-
doch mindestens um den Faktor
100, meist um 1°000 bis 10’000 ge-
ringer. In Abhéngigkeit von der Zu-
fuhr konnen die Pflanzenhormone
andererseits auch 100- bis 10°000-
fach hihere Plasmaspiegel als die
endogenen Ostrogene erreichen. Je
nach endogenem Ostrogenspiegel
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wirken Pflanzendstrogene blockie-
rend (bei hohem 17B-Ostradiolspie-
gel) oder imitierend (bei niedrigen
Konzentrationen) [56].

m Die Ostrogenwirkung lisst sich aus-
serdem durch Beeinflussung der Me-
tabolisation modifizieren. Aus Os-
tradiol entsteht durch Hydroxylie-
rung am C-16a-Atom 16a-Hydroxy-
ostron, Hydoxylierung am C-2-Atom
fithrt zur Bildung von Catechol-Os-
trogen. Ersteres hat eine stirkere
Ostrogen- und damit brustkrebsfor-
dernde Wirkung als Letzteres.
Durch Enzyminduktion kann das
Glukosinolat Indol-3-Carbinol die-
ses Gleichgewicht zugunsten des
schwicher wirkenden 2-Catechol-
Ostrogen beeinflussen, das anschei-
nend eine protektive Wirkung ge-
geniiber ostrogenabhingigen Krebs-
arten ausiibt. In klinischen Studien
konnte diese Wirkung von Indol-3-
Carbinol dokumentiert werden. Die
tigliche Aufnahme von 500 mg In-
dol-3-Carbinol oder von 500 g Brok-
koli fiihrte zur Steigerung der Cate-
chol-Ostrogensynthese und der Aus-
scheidung des Abbauproduktes Ca-
techol-Ostron im Urin. Die Mindest-
dosis scheint bei 300 mg Indol-3-
Carbinol zu liegen. Auch der Ver-
zehr von ca. 200 g Kohlgemiise tig-
lich fiir 5 Wochen fiihrte bei post-
menopausalen Frauen zu einem fiir
die Privention von Mamma-Karzi-
nomen giinstigeren C2-/C-16Alpha-
Ostrogenverhilinis [54].

Schlussfolgerung

Die Bedeutung einer obst- und gemii-
sereichen Erndhrung fiir die Krebs-
pravention wird durch die vorliegen-
den Ergebnisse belegl. Inwieweit ver-
gleichbare Wirkungen durch Nah-

Schweiz. Zschr. GanzheitsMedizin 20 (4), Mai 2008

rungserginzungsmittel erreicht wer-
den kénnen, kann bisher nicht beant-
wortet werden, da entsprechende
Untersuchungen fehlen. Die meisten
Studien wurden mit Einzelsubstanzen
durchgefiihrt, wiihrend zur Privention
von Krebserkrankungen das Zusam-
menspiel einer Vielzahl von Inhalts-
stoffen erforderlich ist. Diese Tatsache
wiederum erschwert nachhaltlig das
Design geeigneter Studienprotokolle.

Der FEinsatz von Monopriparaten
kann dennoch im Einzelfall erwogen
werden. So kinnte bei latentem Pros-
tata-Karzinom der Verzehr von Lyko-
pen, Isoflavonen oder Indol-3-Carbinol
in Frage kommen. Letzteres kinnte
bei brustkrebsgefihrdeten Frauen als
mogliche Nahrungsergianzung bei un-
zureichendem Gemiiseverzehr in Be-
tracht kommen. In diesem Zusammen-
hang soll auch eine Studie mit Obst-
Gemiise-Kapseln erwidhnt werden.
Nach Einnahme dieses Supplements
fiir 80 Tage wurde mittels des soge-
nannten COMET-Tests die Zahl der
DNS-Briiche in peripheren Lymphozy-
ten gemessen. Die Nahrungsergin-
zung fiihrte zu einer hoch signifikan-
ten Abnahme von DNS-Briichen um
durchschnittlich 67% unabhingig von
Geschlecht oder Raucherstatus [57].
Mioglicherweise kénnen Patienten, die
sich nicht jeden Tag ausreichend mit
Obst und Gemiise versorgen, von
einem derartigen Nahrungsergin-
zungsmittel profitieren. Hierzu sind
aber weitere Studien notwendig.

Wird fortgesetzt (Literatur in Teil 3)
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