IM FOKUS: KARDIOVASKULARES RISIKO, ADIPOSITAS UND MIKROBIOM

Rotes Fleisch

Haufiger Verzehr schadet Herz und Gefassen

Wie aus einer aktuellen prospektiven Kohortenstudie hervorgeht, erh6ht der haufige
Verzehr von rotem Fleisch das Risiko fiir kardiovaskuladre Erkrankungen (1). Wer herzgesiinder
essen wolle, sollte seinen Proteinbedarf durch hochwertige pflanzliche Lebensmittel decken,
berichten die Autoren um den Studienleiter und Erndhrungswissenschafter Walter Willett
von der Bostoner TH Chan School of Public Health im «British Medical Journal.»

Seit Langem wird immer wieder berichtet, dass der
héufige Verzehr von rotem Fleisch und hoch prozes-
sierten Wurstwaren mit einem gesundheitlichen
Risiko verbunden ist. Auf diesen Zusammenhang
verwiesen auch einige epidemiologische Studien der
letzten Jahre. Die Wissenschafter um Willett nahmen

Foto: pixabay

sich dieser Frage nun erneut an, wobei die
Health-Professionals-Follow-Up-Studie mit 43272
mannlichen Studienteilnehmern und ihren umfang-
reichen Daten zu Anamnese und Lebensstil sowie

einer Nachbeobachtungszeit von 30 Jahren als
Grundlage dienten. Als priméirer Endpunkt wurde

das kardiovaskulire Risiko (Herzinfarkt) definiert.

Steigendes KHK-Risiko mit zunehmen-
dem Fleisch- und Wurstverzehr

Bis 2016 wurden unter den Probanden 4456 Herz-
infarkte dokumentiert, wovon 1860 todlich endeten.
Nach multivariaten Anpassungen ernidhrungsbe-
dingter und nicht erndhrungsbedingter Risikofakto-

ren zeigte sich, dass der Verzehr von unverarbeitetem

rotem Fleisch (adjustierte Hazard Ratio [aHR]: 1,11

Gesundheitliche Effekte des Fleischkonsums

Verschiedene Mechanismen kdnnten nach Ansicht der Autoren dazu beitragen, dass der Verzehr von
unprozessiertem sowie von prozessiertem rotem Fleisch das Risiko fiir Herz- und Kreislauferkrankungen
erhoht. So kommt es durch regelmassigen Fleischkonsum nicht nur zu einem Anstieg des LDL-Choles-
terins, sondern auch zu einer hohen Zufuhr geséttigter Fettsauren, da sich Herz-Kreislauf-gestindere,
mehrfach ungesattigte Fettsduren in Fleisch und Wurstwaren nur in geringeren Mengen finden. Dazu
kommt, dass die Aufnahme eisenhaltiger Hdmproteine aus rotem Fleisch mit erhdhtem oxidativem
Stress verbunden ist, der sich ungiinstig auf die kardiovaskulére Gesundheit auswirkt. Das gilt ebenso
fiir pro atherogene Komponenten wie Trimethylamin-N-oxid, die durch die intestinal ablaufende Meta-
bolisierung des im Fleisch reichlich enthaltenen L-Carnitins entstehen. Last, but not least kann der
hohe Salzgehalt in Wurstwaren auch zu einem Blutdruckanstieg fiihren, der sich bei kardiovaskulér
vorbelasteten Personen fatal auswirken kann. Wenn dagegen pflanzliche Proteinlieferanten Fleisch und
Wurstwaren mehrheitlich ersetzen, steigt die Zufuhr von Ballaststoffen, von ungesattigten Fettséuren,
Antioxidanzien, Polyphenolen und anderen gesundheitlich relevanten pflanzlichen Inhaltsstoffen, die
zum Schutz von Herz und Geféssen beitragen.
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[1,02-1,21]) und Wurstwaren (aHR: 1,15 [1,06-1,25])
mit einem hoheren Herzinfarktrisiko verbunden war.

Proteine aus pflanzlichen Quellen sind
herzgesiinder

Wurde rotes Fleisch durch pflanzliche Proteinquellen
wie Niisse, proteinreiche Hiilsenfriichte (Bohnen,
Erbsen, Linsen) und Soja ersetzt, reduzierte sich das
KHK-Risiko fiir jede taglich konsumierte Portion da-
gegen um 14 Prozent (aHR: 0,86 [0,80-0,93]). Wer
statt Wurstwaren proteinreiche Pflanzenkost zu sich
nahm, reduzierte sein KHK-Risiko um 17 Prozent
(aHR: 0,83 [0,76 — 0,91]). Auch der Verzehr von Voll-
korn- sowie Molkereiprodukten oder Eiern anstelle
von prozessiertem oder unprozessiertem rotem
Fleisch war mit einem Riickgang des kardiovaskula-
ren Risikos verbunden. Wurden wdchentlich zwei
Mahlzeiten Fleisch und/oder Wurst durch Sojapro-
dukte ersetzt, reduzierte sich das KHK-Risiko sogar
um 33 Prozent (aHR: 0,67 [0,48-0,93]). Fischmahl-
zeiten zeigten dagegen erstaunlicherweise keine kar-
dioprotektiven Wirkungen.
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