1 Grundlagen gesunder Ernahrung
und Pravention

11 Erndhrung von Erwachsenen

B DEFINITION Eine gesunde Erndhrung fiir Erwachsene ist eine Kost, die die physische und
psychische Gesundheit eines Individuums erhdlt und zusatzlich erndhrungsabhangigen
Krankheiten vorbeugt. Dazu muss sie den Menschen mit allen essenziellen Nahrstoffen in
addquater Menge versorgen, um Mangelsymptome zu vermeiden und eine Uberversor-
gung mit bestimmten Nahrstoffen zu verhindern. Dies gelingt mit der vollwertigen Erndh-
rung der Deutschen Gesellschaft fiir Erndhrung (DGE).

Grundlagen

Eine vollwertige Erndhrung setzt sich aus vielen verschiedenen Nahrstoffen zusammen.
Die einzelnen Néhrstoffe haben eine unterschiedliche Bedeutung. Nur die entsprechende
Kombination aller Nahrstoffe fithrt zur Vollwertigkeit der Kost, die dann erndhrungsphy-
siologisch ausgewogen ist. Zusétzlich ist eine dem individuellen Verbrauch angepasste
Energiezufuhr erforderlich.

Energie

Der Energiebedarf des Menschen setzt sich zusammen aus dem Grundumsatz (BMR =
basal metabolic rate oder BEE = basal energy expenditure), der nahrungsinduzierten
Thermogenese, den Verlusten durch die unvollstdndige Absorption der Nahrstoffe und
dem Energiebedarf fiir korperliche Aktivitdten. Bei der iiberwiegenden Zahl der Perso-
nen macht der Grundumsatz den grofiten Anteil des Energiebedarfs aus.

Definiert ist der Grundumsatz als die Energiemenge, die ein Mensch bei volliger Ruhe
im Liegen, 12 Stunden nach der letzten Nahrungsaufnahme, leicht bekleidet, in einem
Raum mit 20 °C benotigt. Daneben wird in vielen Studien heute der Ruheenergiever-
brauch (REE = resting energy expenditure) anstelle des Grundumsatzes verwendet. Die-
ser wird unter weniger strengen Bedingungen gemessen, z. B. verinderte Umgebungstem-
peratur oder in sitzender oder liegender Position und liegt etwa 10 % iiber dem Grundum-
satz. Grundumsatz bzw. Ruheenergieverbrauch sind erforderlich fiir die Konstanthaltung
der Korpertemperatur, die Aufrechterhaltung der Organfunktion etc. Einfluss auf sie ha-
ben insbesondere:
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die Korperoberfliche: Mit steigender Kérperoberflache steigt auch der Grundumsatz
bzw. Ruheenergieverbrauch an, da die Warmeabgabe an die Umwelt und die Gewebs-
masse zunehmen.
das Alter: Mit zunehmendem Alter nimmt hiufig die stoffwechselaktive Muskelmasse
ab. Dadurch sinkt auch der Grundumsatz bzw. Ruheenergieverbrauch.
das Geschlecht: Bedingt durch jhren hoheren Fettanteil und geringeren Anteil an
stoffwechselaktivem Gewebe haben Frauen einen etwa um 10 % niedrigeren Grund-
umsatz bzw. Ruheenergieverbrauch als Manner.
Weitere Faktoren wie Hormonstatus, Krankheiten, Schwangerschaft, klimatische Verhalt-
nisse, Medikamenteneinnahme, Schlafdauer etc. wirken sich ebenfalls aus.

Der Grundumsatz kann mithilfe unterschiedlicher Formeln berechnet oder iiber ver-
schiedene kalorimetrische und nichtkalorimetrische Methoden bestimmt werden. Fiir
die Berechnung des Grundumsatzes ist das Kérpergewicht, genauer gesagt das Normalge-
wicht, die Basis. Derzeit wird das Normalgewicht einer Person nach dem Body-Mass-In-
dex (BMI) berechnet (& Tab. 1.1). Dazu wird das Korpergewicht in kg zur Kérpergrofle in
m zum Quadrat ins Verhiltnis gesetzt.

Formel zur Berechnung des Body-Mass-Index:

BM| = Korpergewichtinkg

(KérpergroReinm)?

O Tab. 1.1 Bewertung des BMI. Nach WH01995, 2000 und 2004

Einteilung BMI
Untergewicht <18,50
Starkes Untergewicht <16,00
Moderates Untergewicht 16,00-16,99
Leichtes Untergewicht 17,00-18,49
Normalgewicht 18,50-24,99
Ubergewicht > 25,00
Pra-Adipositas 25,00-29,99
Adipositas >30,00
Adipositas Grad 1 30,00-34,99
Adipositas Grad 2 35,00-39,99

Adipositas Grad 3 >40,00
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Beispiel 1
Mann, 1,85 m, 80 kg

B0k
BMI= o8 5337

(1,85m)?

Der Mann ist normalgewichtig. In diesem Beispiel kann der Grundumsatz anhand des
tatsachlichen Gewichts berechnet werden.

Bei Uber- oder Untergewicht muss zuerst mithilfe des BMI das Normalgewicht der Per-
son bestimmt werden, um damit dann den Grundumsatz zu berechnen.

Beispiel 2
Mann, 1,85 m, 94 kg

Lk
BMI= 8 =57,47

(1,85m)?
Diese Person ist ibergewichtig. Legt man einen BMI von 25 zugrunde, so diirfte der Mann
85,6 kg wiegen. Fiir die Berechnung des Grundumsatzes in der Praxis bedeutet dies, dass
man von einem Korpergewicht von 85 kg ausgeht.

Beispiel 3
Mann, 1,85 m, 60 kg

60k
BMI= "8 17,53

(1,85m)?
Diese Person ist untergewichtig. Geht man von einem BMI von 18,5 aus, so miisste der
Mann 63 kg wiegen. Damit wdre er dann an der unteren Grenze des Normalgewichts,
sodass dieses Gewicht fiir die Berechnung des Grundumsatzes eingesetzt werden konnte.

Fiir die Berechnung des Grundumsatzes gibt es verschiedene bekannte Formeln.

Harris-Benedict-Formel
Fiir Manner: Grundumsatz [kcal/24h] = 66,5 + (13,7 x Korpergewicht [kg]) + (5 x Kor-
pergrofle [cm]) - (6,8 x Alter [Jahre])

Fiir Frauen: Grundumsatz [kcal/24h] = 655,1 + (9,6 x Korpergewicht [kg]) + (1,8 x Kor-
pergrofle [cm]) — (4,7 x Alter [Jahre])

WHO-Formel
Die Berechnung des Grundumsatzes nach der WHO-Formel ist in @ Tab. 1.2 dargestellt.
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O Tab.1.2 Grundumsatz nach der WHO-Formel. rao 200u

Alter in Jahren

Mannlich

<3

10-18
18-30
30-60
>60
Weiblich

<3

10-18
18-30

30-60

Faustformel
Fiir Manner:
Fiir Frauen:

Grundumsatz
in MJ pro Tag

0,249 x kg - 0,127
0,095 x kg +2,110
0,074 x kg + 2,754
0,063 x kg +2,896
0,048 x kg +3,653

0,049 x kg + 2,459

0,244 x kg - 0,130
0,085 x kg +2,033
0,056 x kg + 2,898
0,062 x kg +2,036
0,034 x kg +3,538

0,038 x kg +2,755

Grundumsatz
in kcal pro Tag

59,512 x kg — 30,4
22,706 x kg +504,3
17,686 x kg +658,2
15,057 x kg +692,2
11,472x kg +873,1

11,711 x kg +587,1

58,317 x kg- 31,1
20,315 x kg +485,9
13,384 % kg +692,6
14,818 x kg + 486,6
8,126 x kg +845,6

9,082 x kg +658,5

Grundumsatz = 4,184 kJ (1 kcal) x kg Korpergewicht x 24
Grundumsatz = 4,184 kJ (1 kcal) x kg Korpergewicht x 24 - 10 %
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O Tab. 1.3 Ruheenergieverbrauch fiir verschiedene Altersstufen, berechnet mit einem BMI von
22 kg/m2. pGE 2015

Alter Korpergewicht Ruheenergieverbrauch

(kg) (MJITag) (kcallTag)

m w m w m w
15 bis unter 19 Jahre 69,2 59,5 1,7 6,0 1850 1430
19 bis unter 25 Jahre 70,8 60,5 7,2 5,7 1730 1370
25 bis unter 51 Jahre 70,7 60,0 7.0 5,5 1670 1310
51 bis unter 65 Jahre 68,7 58,2 6,6 51 1580 1220
65 Jahre und alter 66,8 57,1 6,4 5,0 1530 1180
Beispiel

Berechnung des Grundumsatzes in Beispiel 1:

Mann, 43 Jahre, 1,85 m, 80 kg

Nach Harris-Benedict-Formel: ca. 1795 kcal/24 h

Grundumsatz [kcal/24h] = 66,5 + (13,7 x 80) + (5 x 185) — (6,8 x43) =1795,1
Nach WHO-Formel: ca. 1791 kcal/24h

Grundumsatz [kcal/24h] =11,472x80+873,1=1790,9

Nach der Faustregel: ca. 1920 kcal/24 h

Grundumsatz [kcal/24 h] =1 kcal x 80 x 24 =1920

Vergleicht man die nach den verschiedenen Formeln erzielten Werte miteinander, so fallt
auf, dass der Unterschied zwischen dem Wert nach der Harris-Benedict-Formel und dem
Wert nach der WHO-Formel nur marginal ist. Im Vergleich dazu wird mit der Faustregel
ein deutlich héherer Wert fiir den Grundumsatz berechnet. In der Praxis wird sie fiir den
schnellen Uberblick nach wie vor eingesetzt. Vergleichsstudien, bei denen der Grundum-
satz einmal durch indirekte Kalorimetrie ermittelt und zum anderen nach der WHO-For-
mel berechnet wurde, ergaben etwas geringere Werte bei der indirekten Kalorimetrie.
Damit ist die groRere Abweichung bei der Berechnung nach der Faustformel bei der wei-
teren Berechnung des Energiebedarfs zu beriicksichtigen.

Als Anhaltspunkt fiir den Ruheenergieverbrauch kénnen auch die Werte fiir den Ruhe-
energieverbrauch aus den D-A-CH-Referenzwerten fiir die Néhrstoffzufuhr dienen
(o Tab.1.3).

Wihrend der Grundumsatz den grofiten Faktor im Energiebedarf darstellt, werden
fiir die nahrungsinduzierte Thermogenese bei gemischter Kost nur 8-10 % des Gesamt-
energiebedarfs benotigt. In dhnlicher Grélenordnung bewegt sich der Verlust durch die
unvollstindige Absorption der Néhrstoffe. Hierfiir sind 6 % der Gesamtenergie zu ver-
anschlagen. Somit sind diese beiden Faktoren fiir die praktische Didtetik zu vernach-
lassigen.
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O Tab. 1.4 PAL-Werte bei unterschiedlichen Berufs- und Freizeittdatigkeiten von Erwachsenen.

Arbeitsschwere und Freizeitverhalten PAL" Beispiele

AusschlieBlich sitzende oder liegende 1,2-1,3 gebrechliche, immobile,
Lebensweise bettldgerige Menschen
AusschlieBlich sitzende Tatigkeit mit 1,4-1,5 Biiroangestellte, Feinmechaniker

wenig oder keiner anstrengenden
Freizeitaktivitdat

Sitzende Tatigkeit, zeitweilig auch 1,6-1,7 Laboranten, Studenten,
zusatzlicher Energieaufwand fiir gehende FlieRbandarbeiter

und stehende Tatigkeiten wenig oder

keine anstrengende Freizeitaktivitat

Uberwiegend gehende oder stehende 1,8-1,9 Verkdufer, Kellner, Mechaniker,
Arbeit Handwerker

Korperlich anstrengende berufliche Arbeit 2,0-2.4 Bauarbeiter, Landwirte,

oder sehr aktive Freizeittatigkeit Waldarbeiter, Bergarbeiter,

Leistungssportler

DGE 2015
* Fiir sportliche Betdtigungen oder fiir anstrengende Freizeitaktivitdten (30-60 Minuten, 4- bis 5-mal je Woche) kén-
nen zusatzlich pro Tag 0,3 PAL-Einheiten hinzugerechnet werden.

Dagegen beeinflusst der Energiebedarf fiir die korperliche Aktivitit entscheidend den
Gesamtenergiebedarf. Als Maf fiir die korperliche Aktivitat wird hierzu der PAL-Wert (=
physical activity level) verwendet. Dieser liegt iiblicherweise zwischen 1,2 und 2,4
(o Tab. 1.4). Definiert ist der PAL-Wert als das Verhéltnis von Gesamtenergieverbrauch
zu Ruheenergieverbrauch innerhalb von 24 Stunden.

Durch Multiplikation mit dem PAL-Wert kann aus dem Grundumsatz bzw. dem Ruhe-
energieverbrauch der Gesamtenergiebedarf berechnet werden.

Beispiel

Mann, 43 Jahre, 1,85 m, 80 kg

Grundumsatz nach Harris-Benedict-Formel: 1 795 kcal/24 h

Beruf: Beamter bei der BFA, verheiratet, drei Kinder, Hund, tdglich 1 Stunde Lauftraining
Berechnung des individuellen PAL-Werts:

8 Stunden Biirotatigkeit 8x1,5
1 Stunde Fahrt mit dem Pkw zur Arbeitsstatte 1x1,4
2 Stunden Hund ausfiihren 2x1,8
1 Stunde Lauftraining 1x2,2
4 Stunden Essen, TV schauen, lesen, etc. Lx14
1 Stunde Korperpflege 1x1,8
7 Stunden Schlaf 7%x0,95

33,25:24=1,385—>»>ca.1,4
Berechnung des individuellen Gesamtenergiebedarfs:
Grundumsatz x PAL-Wert =1 795 kcal x 1,4 =2513 kcal — ca. 2500 kcal pro Tag
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Neben der individuellen Berechnung des Energiebedarfs fiir Personen ist auch die Ver-
wendung von Richtwerten fiir die Energiezufuhr méglich (o Tab. 1.5). Vom World Cancer
Research Fund wird empfohlen, dass der tigliche PAL-Wert tiber 1,7 liegen sollte. Bedingt
durch die geringe korperliche Aktivitit weiter Bevolkerungskreise erscheint zur Berech-
nung des Energiebedarfs jedoch eher ein PAL-Wert von 1,4 als realistisch. Dies hat auch
die DGE in den D-A-CH-Referenzwerten fiir die Nahrstoffzufuhr beriicksichtigt.

Protein

Proteine sind Bestandteil jeder Zelle. Sie werden aus Aminosduren aufgebaut. Es gibt
20 proteinogene Aminoséuren, fiir die es unterschiedliche Einteilungsmoglichkeiten gibt.
Fiir die vollwertige Kost ist die Einteilung der Aminoséduren nach erndahrungsphysiologi-
schen Gesichtspunkten in unentbehrliche (essenzielle), bedingt entbehrliche und ent-
behrliche (nichtessenzielle) entscheidend. Die unentbehrlichen Aminosiauren miissen
mit der Nahrung aufgenommen werden, da der Organismus sie nicht selbst aufbauen
kann. Dazu zdhlen Histidin, Isoleucin, Leucin, Lysin, Methionin, Phenylalanin, Trypto-
phan, Threonin und Valin. Fiir die Beurteilung der Qualitat eines Nahrungsproteins ist
aber nicht nur der Gehalt an unentbehrlichen Aminoséauren ausschlaggebend, sondern
auch das Verhaltnis der unentbehrlichen Aminosauren zueinander und das Verhiltnis
der unentbehrlichen zu den entbehrlichen Aminoséuren. Je dhnlicher ein Protein beziig-
lich seines Aminosduremusters dem Korperprotein ist, umso hochwertiger ist das Pro-
tein. Da tierische Proteine den menschlichen Proteinen dhnlicher sind als pflanzliche,
muss von ihnen eine geringere Menge verzehrt werden, um eine ausgeglichene Stickstoft-
bilanz zu erreichen.

Als Maf3 zur Beurteilung der Proteinqualitit hat sich die biologische Wertigkeit etab-
liert. Dabei handelt es sich um eine theoretische Gréf3e, mit deren Hilfe sich die einzelnen
Nahrungsproteine vergleichen lassen. Sie gilt nur fiir erwachsene Personen, da Kinder
und Jugendliche die unentbehrlichen Aminosiuren in anderen Verhiltnissen benotigen
(a Tab. 1.6).

Je hoher die biologische Wertigkeit eines Proteins ist, umso weniger muss davon ver-
zehrt werden, um eine entsprechende Menge Korperprotein aufzubauen. Ausschlagge-
bend fiir die biologische Wertigkeit ist die limitierende Aminosaure. Darunter versteht
man die unentbehrliche Aminoséure, die im Nahrungsprotein im Vergleich zum Korper-
protein in der geringsten Menge vorkommt. Nahrungsproteine kénnen sich gegenseitig
ergidnzen. Dabei kann die biologische Wertigkeit eines Nahrungsproteins durch ein ande-
res Protein erh6ht werden (Kombinationsmoglichkeiten @ Tab. 1.6).

Als tagliche Proteinzufuhr empfiehlt die DGE 0,8 g Protein pro Kilogramm Korperge-
wicht und Tag (fiir Personen iiber 65 Jahren gilt ein Schitzwert von 1 g Protein pro Kilo-
gramm Korpergewicht und Tag). Dieser Wert gilt fiir eine gemischte Kost mit reichlich
Protein hoher biologischer Wertigkeit und berticksichtigt ebenso individuelle Schwan-
kungen wie Absorptionsverluste durch eine verminderte Verdaulichkeit der Proteintra-
ger. 1 g Protein liefert 17 kJ (4 kcal). Dies bedeutet fiir das Berechnungsbeispiel des 80 kg
schweren Mannes: 80 kg x 0,8 g Protein = 64 g Protein.

Bei 2500 kcal werden mit 64 g Protein etwa 10 % der Energie zugefiihrt. Mit der Emp-
fehlung von 0,8 g Protein pro kg Korpergewicht und Tag entspricht die durch Protein zu-
gefithrte Energiemenge 9-11% der empfohlenen Energiezufuhr von Erwachsenen bei ei-
nem PAL-Wert von 1,4. Unter Beriicksichtigung der bei uns iiblichen Verzehrsgewohn-
heiten (Haufigkeit des Verzehrs proteinreicher Nahrungsmittel, Portionsgrofie und damit
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O Tab. 1.6 Biologische Wertigkeit des Proteins in verschiedenen Lebensmitteln und in
glinstigen Mischungen zweier Lebensmittel. Eimadfa und Leitzmann 2015

Lebensmittel Biologische Wertigkeit
Hiihnerei 100
Schweinefleisch 85
Rindfleisch 80
Gefliigel 80
Kuhmilch 72
Sojaprotein 81
Roggenmehl (82 % Ausmahlung) 78
Kartoffeln 76
Bohnen 72
Mais 72
Reis 66
Weizenmehl (82 % Ausmahlung) L7
36 % Vollei + 64 % Kartoffeln 136
75 % Milch + 25 % Weizenmehl 125
60 % Vollei + 40 % Soja 124
68 % Vollei + 32 % Weizen 123
76 % Vollei + 24 % Milch 119
51 % Milch + 49 % Kartoffeln 114
88 % Vollei + 12 % Mais 114
52 % Bohnen + 48 % Mais 99

verbunden tatsachlich verzehrte Menge an Protein) ist diese Proteinmenge eher als gering
einzustufen. Um eine groflere Akzeptanz der Kost zu erreichen, kann bei der Speiseplan-
gestaltung die Proteinzufuhr auf 15 % der Energiezufuhr erhoht werden.

Fett
Fette (Triglyceride) bestehen aus Fettsduren und Glycerin. Bei den Fettsduren handelt es
sich meist um geradzahlige, unverzweigte Monocarbonsduren. Wichtige Unterschei-



10

1.1 Erndhrung von Erwachsenen

dungsmerkmale sind ihre Kettenldnge und ihr Sattigungsgrad. Bei der Kettenlange unter-
scheidet man zwischen kurz-, mittel- und langkettigen Fettsduren. Beziiglich des Sétti-
gungsgrads kann zwischen gesittigten sowie einfach und mehrfach ungesittigten Fett-
sduren differenziert werden. Sattigungsgrad und Kettenldnge bedingen ein unterschiedli-
ches physikalisches und biochemisches Verhalten der Fette.

Fett ist der Néhrstoff mit dem hochsten Energiegehalt: 1g Fett liefert 38 k] (9 keal).
Damit versorgt 1g Fett den Organismus mit mehr als einer doppelt so hohen Energie-
menge wie 1g Protein oder 1 g Kohlenhydrate.

Der Richtwert fiir die Fettzufuhr liegt bei 30 Energieprozent fiir Personen mit leichter
und mittelschwerer korperlicher Aktivitat (PAL-Wert 1,2-1,7). Dies gilt bei entsprechen-
der Zusammensetzung der Fetttriger als Prophylaxe fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen
und Ubergewicht bzw. Adipositas. Eine Erhohung der Fettzufuhr auf 35 Energieprozent
ist moglich bei Personen mit hoher korperlicher Aktivitdt, um das Nahrungsvolumen
nicht unnotig zu steigern. In diesen Féllen sollte die erhohte Fettaufnahme vor allem iiber
ungesittigte Fettsduren erfolgen.

Beziiglich der Qualitit des zugefiihrten Fettes empfiehlt die DGE, im Sinne der Pra-
vention von Dyslipoproteindmien, Ubergewicht und Herz-Kreislauf-Erkrankungen Fol-
gendes zu beriicksichtigen:

Die Zufuhr der gesittigten Fettsduren ist auf maximal 10 Energieprozent zu beschrén-

ken.

Gleichzeitig sollte der Anteil der mehrfach ungesittigten Fettsduren 7 (maximal 10)

Energieprozent betragen.

Damit verbleiben fiir die einfach ungeséttigten Fettsauren 10-15 Energieprozent.

Der Gehalt an Transfettsduren in der Nahrung sollte méglichst gering gehalten

werden und weniger als ein Energieprozent ausmachen.

Um diesen Empfehlungen gerecht zu werden, ist eine deutliche Veranderung der bei uns
iblichen Verzehrsgewohnheiten erforderlich. Im Durchschnitt wird zuviel Fett, insbe-
sondere in Form von gesittigten Fettsduren, aufgenommen.

Essenzielle Fettsduren

Besondere Beachtung verdienen die essenziellen Fettsduren. Hierbei handelt es sich um
mehrfach ungesittigte Fettsduren, die vom Organismus nicht selbst gebildet werden koén-
nen. Dazu gehoren:

Linolsdure (o Abb.11) ist eine Fettsaure mit 18 C-Atomen und 2 Doppelbindungen,
die zu den Omega-6-Fettsduren (w-6-Fettsauren) gehort. Die Bezeichnung w-6 bedeutet,
dass ihre 1. Doppelbindung am 6. C-Atom vom Methylende aus gesehen lokalisiert ist.
Aus Linolsdure kann im Organismus iiber Kettenverlingerung und Desaturierung
Arachidonsiure (o Abb. 1.3) aufgebaut werden.

a-Linolensdure (o Abb. 1.2) ist ebenfalls eine Fettsdure mit 18 C-Atomen. Sie verfiigt
tiber 3 Doppelbindungen und gehort zu den w-3-Fettsduren, d. h. ihre 1. Doppelbindung
befindet sich am 3. C-Atom vom Methylende aus betrachtet. Auch sie ist die Ausgangs-
substanz fiir die Bildung langkettiger, hoher ungesittigter Fettsduren: Eicosapentaen-
saure, Docosahexaensiure etc. (o Abb. 1.3).
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o Abb.1.1 Linolsdure
w-Kohlenstoffatom

l 6. Kohlenstoffatom 0
/\/\/\/\/\/\/\/\)J\OH
Methylende Carboxylende

o Abb.1.2 a-Linolensdure
w-Kohlenstoffatom

l3.|(ohlenstoffatom 0
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Methylende Carboxylende
(0]
OH
Arachidonsdure (w-6-Fettsdure)
(0]
OH
Eicosapentaensdure (w-3-Fettsdure)
(0]
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Docosahexaensdure (w-3-Fettsaure)
o Abb.1.3 Arachidonsdure, Eicosapentaensdure und Docosahexaensdure

w-6-Fettsduren und w-3-Fettsduren konnen nicht ineinander umgewandelt werden. Sie
haben vielfiltige unterschiedliche Funktionen im Organismus und fungieren als Gegen-
spieler bei der Eicosanoidbildung.

In den D-A-CH-Referenzwerten wird fiir Linolsdure eine tigliche Aufnahme von
2,5 Energieprozent und fiir a-Linolensdure eine von 0,5 Energieprozent empfohlen. Auf-
grund der Konkurrenz der beiden Fettsauren um die gleichen Enzymsysteme zum Auf-
bau der langkettigen, hoher ungesittigten Fettsduren verdient auch das Verhiltnis von
Linol- zu a-Linolensdure besondere Aufmerksambkeit. Es sollte maximal 5 zu 1 betragen.
Begriindung: Die aus den langkettigen, hoher ungesittigten Fettsiuren Arachidonsaure
bzw. Eicosapentaen- und Docosahexaensaure gebildeten Eicosanoide wirken als zellulare
Botenstoffe im Bereich des Entziindungsgeschehens, bei Immunreaktionen, bei der Blut-
druckregulation, bei der Blutgerinnung etc. Die Eicosanoide aus w-6-Fettsduren und w-3-
Fettsduren verfiigen dabei teilweise {iber antagonistische Wirkungen. So wirken Eico-
sanoide aus w-3-Fettsduren beispielsweise entziindungshemmend, solche aus w-6-
Fettsduren dagegen entziindungsférdernd.

n
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Cholesterin

Cholesterin gehort zu den Fettbegleitstoffen. Es wird endogen in der Leber gebildet und
exogen iiber die Nahrung zugefiihrt. Cholesterin ist beteiligt am Aufbau von Zellmemb-
ranen, Bestandteil der Lipoproteine und Ausgangssubstanz fiir die Bildung von Gallen-
sauren, Steroidhormonen und Vitamin-D-Hormon. Negativ zu werten ist, dass es die
Wirkung der gesittigten Fettsduren auf die Plasmacholesterinwerte verstirken kann. Die
Zufuhr mit der Nahrung sollte sich daher auf maximal 300 mg pro Tag beschranken.

Kohlenhydrate

Kohlenhydrate sind die am weitesten verbreiteten organischen Substanzen in der Natur.
Die verdaulichen Kohlenhydrate stellen die Hauptenergielieferanten in der menschlichen
Erndhrung dar. IThre Grundbausteine sind die Monosaccharide. Die grofite Bedeutung fiir
die Erndhrung haben Glucose und Fructose. Durch die Verbindung von zwei Monosac-
chariden entstehen die Disaccharide: Saccharose aus Glucose und Fructose, Lactose aus
Glucose und Galactose sowie Maltose aus Glucose und Glucose. Werden zwischen 3 und
9 Monosaccharide miteinander verkniipft, spricht man von Oligosacchariden, bei tiber
10 Grundbausteinen von Polysacchariden. Das fiir die Erndhrung wichtigste Polysaccha-
rid ist die Starke. 1 g Kohlenhydrate liefert 17 kJ (4 kcal).

In den D-A-CH-Referenzwerten fiir die Nahrstoffzufuhr wird empfohlen, tiber 50 %
der Gesamtenergie in Form von Kohlenhydraten aufzunehmen, wobei ballaststoffreiche
Lebensmittel bevorzugt werden sollten. Mit diesem relativ hohen Kohlenhydratanteil in
der Kost wird auch den Empfehlungen zur Protein- und Fettzufuhr Rechnung getragen:
Entspricht der Proteinanteil in der Kost 15 Energieprozent und der von Fett 30 Energiepro-
zent, verbleiben fiir den Kohlenhydratanteil 55 Energieprozent. Diese Nahrstoffrelation in
einer vollwertigen gemischten Kost trigt auch zur Pravention von Adipositas und Herz-
Kreislauf-Erkrankungen bei, da der Anteil an gesittigten Fetten zuriickgedriangt wird.

Der menschliche Organismus benétigt pro Tag mindestens 180 g Glucose, wovon das
Gehirn allein 140 g Glucose verbraucht. Werden nicht geniigend Kohlenhydrate mit der
Kost aufgenommen (z. B. beim Fasten und bei extrem kohlenhydratarmen Kostformen),
kann der Korper tiber die Gluconeogenese Glucose aus Aminoséduren, Lactat und Glyce-
rin aufbauen. Um dies zu vermeiden, sollte die Kohlenhydratzufuhr mindestens 25 Ener-
gieprozent betragen.

Fiir den Verzehr von zugesetzten Zuckern in Speisen gilt die WHO-Empfehlung, diese
Zucker auf unter 10 Energieprozent zu begrenzen. In der im Mai 2015 aktualisierten Richt-
linie der WHO zum Zuckerverzehr findet sich als Empfehlung mit eingeschrénkter Aus-
sagekraft, die Zufuhr an zugesetzten Zuckern auf unter 5 Energieprozent zu beschranken.
Durch isolierte Zucker werden nur Kohlenhydrate, jedoch keine Mineralstoffe und Vita-
mine aufgenommen. Daher ist ein moderater Umgang mit ihnen empfehlenswert.

Nahrungsfasern (Ballaststoffe)
Darunter versteht man Nahrungsbestandteile, die von den korpereigenen Verdauungsen-
zymen des Menschen nicht hydrolysiert und damit im Diinndarm nicht absorbiert wer-
den konnen. Die fiir die menschliche Erndhrung notwendigen und bedeutsamen Nah-
rungsfasern lassen sich in zwei Gruppen einteilen:
wasserunldsliche Nahrungsfasern: Cellulose (Glucosepolymer), Hemicellulosen
(Polysaccharide aus verschiedenen Pentosen, Hexosen und Uronséuren) und Lignin
(Phenylpropanpolymer)
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wasserlosliche Nahrungsfasern: Pektine (Galakturonsaurepolymere), f-Glukane
(Glucosepolymere), Inulin (Fructosepolymer), Oligofructose (Fructosepolymer),
resistente Starke, wasserlosliche Hemicellulosen und sonstige wie Pflanzengummis,
Schleimstoffe und Speicherkohlenhydrate

Die beiden Gruppen haben unterschiedliche Wirkungen auf den Organismus: Die wasser-
unloslichen Nahrungsfasern quellen bei ausreichendem Fliissigkeitsgehalt im Gastroin-
testinaltrakt. Ihre Faserstruktur erfordert ein intensiveres Kauen, bewirkt durch die lan-
gere Verweildauer im Magen eine ldnger anhaltende Sittigung. Aulerdem trégt sie zu ei-
ner Erhéhung des Stuhlvolumens bei und als Folge zu einer Anregung der Darmmotilitat
und letztendlich zu einer verkiirzten Transitzeit.

Die wasserloslichen Nahrungsfasern dagegen dienen den im Kolon ansissigen Bakte-
rien als Substrat und werden dabei zu kurzkettigen Fettsduren abgebaut. Indirekt tragen
sie so iiber eine Vermehrung der Mikrobiota auch zu einer Erhéhung des Stuhlvolumens
bei. Zusitzlich senken sie den Cholesterinspiegel. Worauf diese Wirkung beruht, ist wis-
senschaftlich noch nicht eindeutig erwiesen. Diskutiert wird eine vermehrte Ausschei-
dung von Gallensduren und damit verbunden eine erhohte Synthese von Gallensauren
aus Cholesterin. Andere Autoren sind der Meinung, dass die Bildung der kurzkettigen
Fettsduren die endogene Cholesterinsynthese hemmt und so zu einer Senkung des Cho-
lesterinspiegels beitragt.

Die durch einen hoheren Nahrungsfasergehalt vermehrte Bindung mehrwertiger Kat-
ionen wie Calcium, Magnesium, Eisen und Zink und die damit verbundenen Resorpti-
onsverluste an diesen Kationen werden durch den hoheren Gehalt an diesen Kationen in
nahrungsfaserreichen Lebensmitteln kompensiert. Nur bei der langerfristigen Gabe gro-
erer Mengen isolierter Nahrungsfasern im Rahmen der diatetischen Therapie ist diese
Wirkung der Nahrungsfasern zu beachten.

Als Richtwert fiir die Nahrungsfaserzufuhr werden fiir den Erwachsenen mindestens
30 g pro Tag empfohlen. Dabei sollten die Nahrungsfaserlieferanten gleichmaf3ig iiber
den Tag verteilt werden; auf eine ausreichende Flussigkeitszufuhr ist zu achten. Der
Nahrungsfasergehaltin Getreide, Gemiise und Obstist — aufgegliedertin Gesamtnahrungs-
fasergehalt, wasserlgsliche und wasserunldsliche Nahrungsfasern — den @ Tab.1.7 bis
o Tab. 1.9 zu entnehmen.

O Tab. 1.7 Nahrungsfasergehalt in Getreide, Samen und Hiilsenfriichten. souci et al. 2016

Lebensmittel Unl6sliche Lasliche Gesamt-
Nahrungsfasern Nahrungsfasern nahrungsfasern
ing/100g ing/100 g ing/100 g

Getreide

Weizen 10,0 2,9 13,3

Roggen 8,5 L7 13,2

Dinkel, entspelzt 8,7 1,3 10,0

Gerste, entspelzt 8,1 1,7 9,8

Mais 8,6 1,2 9,7

Hafer, entspelzt 4.9 4.8 9,7
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O Tab. 1.7 Nahrungsfasergehalt in Getreide, Samen und Hiilsenfriichten (Fortsetzung).
Souci et al. 2016

Lebensmittel Unlésliche Losliche Gesamt-
Nahrungsfasern Nahrungsfasern nahrungsfasern
in g/100 g ing/100g ing/100g

Griinkern 5.4 3.4 8,8

Quinoa 5.4 1,3 6,6

Zartweizen (Fa. Ebly) ! k. A. k. A. 6,1

Hirse, geschalt 2.4 1.4 3,8

Reis, unpoliert 0,9 1,3 2,2

Reis, poliert 0,5 0,9 1.4

Getreidemahlerzeugnisse

Dinkelvollkornmehl 7.3 1,1 8.4
WeizengrieR 5,0 2,2 7,1
Weizenmehl Type 405 2,3 1,7 4,0
Weizenmehl Type 550 2,3 1,8 4.3
Weizenmehl Type 1050 3,1 2,1 5,2
Weizenmehl Type 1700 7.8 3,5 11,7
Roggenmehl Type 815 3,9 2,6 6,5
Roggenmehl Type 997 4.6 4,0 8,6
Roggenmehl Type 1150 4,9 3,1 8,0
Roggenmehl Type 1370 5,7 3,3 9,0
Roggenschrot Type 1800 8,9 4,5 14,1
Gerstengraupen 2,7 1,9 L.6
Hafergriitze 6,7 4,2 10,8
Maismehl 7.3 2,1 9,4
Brot

Brotchen 1.4 1,7 3,0
WeiRbrot 1,8 1.4 3,2

Weizentoastbrot 2,0 1,7 3,7



1.1 Erndhrung von Erwachsenen

O Tab. 1.7 Nahrungsgehalt in Getreide, Samen und Hiilsenfriichten (Fortsetzung).

Souci et al. 2016

Lebensmittel

Weizenmischbrot
Roggenmischbrot
Roggenbrot

Roggenmischbrot mit
Weizenkleie

Weizenvollkornbrot
Roggenvollkornbrot
Grahambrot
Pumpernickel
Kndckebrot
Getreidendhrmittel
Cornflakes, ungesiifit
Haferflocken
Weizenkeime
Weizenkleie

Samen
Sonnenblumen, Samen, trocken
Sesam

Leinsamen
Hiilsenfriichte
Kichererbsen, trocken
Erbsen, trocken
Linsen, trocken
Sojabohne

Bohnen, Samen, weil, trocken

"Angaben der Herstellerfirma
k. A.: keine Angabe

Unldsliche
Nahrungsfasern
in g/100g

2,3
3,6
3,6

4,8

SR0)
53
6,4

6,3

2,8
51

14,0

Losliche
Nahrungsfasern
in g/100g

2,3
2,4
2,9

2,6

1,6
2,8
2,0
3,1

4,6

1,2
5,0
4,1

5,5

2,5

3,2

b,k
5.1

1,6

Gesamt-
nahrungsfasern
in g/100g

4,6
6,1
6,5

7.4

7,4
8,1
8,4
9,3

14,6

4,0
10,0
17,7

45,1
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O Tab. 1.8 Nahrungsfasergehalt ausgewdhlter Gemiisesorten. souci et al. 2016

Gemiise Unl6sliche Losliche Gesamt-
Nahrungsfasern Nahrungsfasern nahrungsfasern
ing/100g ing/100g ing/100 g
Artischocke k. A. k. A. 10,8
Aubergine 1.4 1,4 2,8
Batate 1,5 1,6 3,1
Bleichsellerie 1,6 1,0 2,6
Blumenkohl 2.4 0,5 2,9
Bohnen, griin 1,0 0,9 1,9
Brokkoli 1,7 1,3 3,0
Chicorée 0,9 0,4 1,3
Chinakohl 0,9 1,0 1,9
Endivie 1,0 0,2 1,2
Erbse 4,0 0,3 4,3
Feldsalat 1.4 0,2 1,5
Fenchel (Blatt) 3,7 0,5 4,2
Gartenkresse 2,0 1,5 3,5
Griinkohl k. A. k. A. 4,2
Gurke 0,4 0,2 0,5
Kartoffel 1,2 0,9 2,1
Knollensellerie 3,7 0,6 4,2
Kohlrabi 1,0 0,5 1.4
Kopfsalat 1,2 0,2 1.4
Kiirbis 1,2 0,9 2,2
Mohren 1,9 1,7 3,6
Paprikaschote 2,6 1,0 3,6
Pastinake 1,5 0,6 2,1

Porree 1,8 0,5 2,3
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O Tab. 1.8 Nahrungsfasergehalt ausgewdhlter Gemiisesorten (Fortsetzung). souci et al. 2016

Gemiise Unlésliche Losliche Gesamt-
Nahrungsfasern Nahrungsfasern nahrungsfasern
ing/100g ing/100g ing/100g

Radieschen 0,8 0,8 1,6

Rettich 2,4 0,2 2,5

Rosenkohl, gegart 3.4 0,6 4,0

Rote Riibe (Rote Beete) 2,1 0,5 2,5

Rotkohl k. A. k. A. 2,5

Sauerkraut 1,3 0,8 2,1

Schwarzwurzel k. A. k. A. 18,3

Spargel 0,9 0,4 1,3

Spinat 1,2 1.4 2,6

Topinambur k. A. k. A. 12,1

Tomate 0,7 0,2 1,0

WeiBRe Riibe 3,1 0,4 3,5

WeiRkohl 1,6 1,3 3,0

Wirsing 2,3 0,3 2,6

Zucchini 0,8 0,3 1,1

Zwiebel 1,5 0,3 1,8

k. A.: keine Angabe

O Tab. 1.9 Nahrungsfasergehalt ausgewdhlter Friichte. soucietal. 2016

Frucht Unldsliche Losliche Gesamt-
Nahrungsfasern Nahrungsfasern nahrungsfasern
ing/100g ing/100g ing/100g

Obst

Ananas 0,8 0,2 1,0

Apfel 1,5 0,5 2,0

Apfelsine 1,0 0,6 1,6
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O Tab.1.9 Nahrungsfasergehalt ausgewdhlter Friichte (Fortsetzung). soudi etal. 2016

Frucht Unlésliche Losliche Gesamt-
Nahrungsfasern Nahrungsfasern nahrungsfasern
in g/100 g ing/100g ing/100g

Aprikose 0,8 0,7 1,5

Avocado 3,8 253 6,3

Banane 1,2 0,6 1,8

Birne 2,7 0,6 3,3

Brombeeren 2,2 1,0 3,2

Erdbeeren 1,1 0,6 1,6

Feigen 1.4 0,6 2,0

Grapefruit 1,1 0,5 1,6

Heidelbeeren 3,9 1.4 4,9

Himbeeren 3,7 1,0 L7

Johannisbeeren, rot 3,0 0,5 3,5

Johannisbeeren, schwarz 6,4 0,4 6,8

Kaki 2.4 0,1 2,5

Kirsche, sauer 0,5 0,6 1,0

Kirsche, siiR 0,8 0,5 1,3

Kiwi 1,5 0,6 2,1

Litchi k. A. k. A. 1,6

Mandarine 1,0 0,7 1,7

Mango 1,1 0,6 1,7

Oliven, griin, mariniert 2,1 0,3 2.4

Papaya 1,1 0,8 1,9

Pfirsich 1,1 0,8 1,9

Pflaume 0,9 0,7 1,6

Quitte 4,5 1.4 5,9

Reineclaude 0,9 1.4 2,3
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O Tab. 1.9 Nahrungsfasergehalt ausgewahiter Friichte (Fortsetzung). soudi etal. 2016

Frucht Unlosliche Losliche Gesamt-
Nahrungsfasern Nahrungsfasern nahrungsfasern
in g/100g ing/100g ing/100g

Stachelbeeren k. A. k. A. 3,0

Wassermelone 0,2 Spuren 0,2

Weintrauben 1,3 0,2 1,5

Zuckermelone 0,5 0,2 0,7

Trockenobst

Aprikosen k. A. k. A. 17,7

Datteln 7,5 1,2 8,7

Feigen 11,0 1,9 12,9

Pflaumen k. A. k. A. 17,8

Rosinen 4.0 1,2 5,2

Schalenfriichte

Cashewnuss 1,3 1,6 2,9
Erdnuss 11,0 1,2 11,7
Haselnuss 7.8 0,4 8,2
Kokosnuss 6,9 2,1 9,0
Macadamianuss 11,0 0,2 11,4
Mandel 12,0 1,1 13,5
Paranuss 5.3 1.4 6,7
Pekannuss 9,1 0,4 9,5
Pistazie 10,0 0,3 10,6
Walnuss 5.3 0,8 6,1

k. A.: keine Angabe
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Alkohol

Alkohol zéhlt ebenfalls zu den energieliefernden Néhrstoffen. Vom Energiegehalt liegt er
mit 29 kJ/g (7 kcal/g) zwischen Fett und Protein bzw. Kohlenhydraten. Aufgrund dieses
hohen Energiegehalts kann er die Entstehung von Ubergewicht férdern und in der Folge
auch weitere Stoffwechselerkrankungen begiinstigen. Unterstiitzt wird dies durch seine
appetitanregende Wirkung — Beispiel Aperitif. Ebenfalls negativ zu werten ist bei erhoh-
tem Alkoholkonsum die Schadigung der Dilnndarmmukosa, in deren Folge es zu Resorp-
tionsverlusten an Mikrondhrstoffen kommt. Auch die Langzeitfolgen chronischen Alko-
holkonsums sind nicht zu vernachldssigen. Regelmédfliger Alkoholkonsum fordert die
Entstehung von bestimmten Krebserkrankungen und kann zur Alkoholsucht fithren.

Doch es sind auch positive Aspekte zu nennen: Epidemiologische Studien haben ge-
zeigt, dass eine moderate Alkoholmenge kardioprotektiv wirken kann. Als Griinde fiir
diese Wirkung gelten ein Anstieg des HDL-Cholesterins im Blut, eine verminderte
Thrombozytenaggregation, eine Senkung des Fibrinogens und eine gesteigerte Fibrino-
lyse. Trotzdem wird Alkohol nicht zum Schutz vor Herzinfarkt empfohlen, da seine nega-
tiven Wirkungen diesen positiven Effekt itberwiegen kénnten.

Als maximal tolerierbare Menge gelten aktuell 10 g Alkohol pro Tag fiir gesunde Frauen
und 20 g Alkohol pro Tag fiir gesunde Ménner. Diese Menge sollte jedoch nicht jeden Tag
konsumiert werden. Zurzeit gibt es keine Alkoholmenge, die bei regelméfligem téglichen
Genuss als gesundheitlich unbedenklich betrachtet wird.

Mineralstoffe

Mineralstoffe sind anorganische Nahrungsbestandteile. Nach der von ihnen pro Tag be-
notigten Menge und deren Bestand im menschlichen Organismus lassen sie sich in Men-
gen- und Spurenelemente einteilen.

Zu den Mengenelementen gehoéren: Natrium, Chlorid, Kalium, Calcium, Phosphor,
Magnesium und Schwefel. Wichtige Spurenelemente sind Eisen, Iod, Fluor, Selen, Kupfer,
Zink, Kobalt, Molybddn, Mangan, Chrom und Nickel.

Jeder einzelne Mineralstoff ist in unterschiedlichen Mengen fiir den menschlichen
Organismus notwendig. Die Empfehlungen sind fiir jeden Mineralstoff und die unterschied-
lichen Altersstufen in den D-A-CH-Referenzwerten fiir die Nahrstoffzufuhr veroffentlicht.
Nicht bei allen Mineralstoffen sind exakte Bedarfsmengen bekannt, sodass bei einigen (z. B.
Kupfer, Mangan) auch Spannen angegeben werden, in welchen ihre Zufuhr erfolgen sollte.

Wie aus den Erndhrungsberichten 2004 und 2000 sowie der Nationalen Verzehrsstu-
die II (NVS II) ersichtlich ist, werden die empfohlenen Mengen nicht fiir alle Mineral-
stoffe und auch nicht in allen Altersstufen erreicht. Mineralstoffe, deren Versorgung
kritisch zu betrachten ist, werden im Folgenden besprochen:

Natrium: Fiir Natrium hat die DGE einen Schétzwert fiir eine angemessene Zufuhr festge-
legt: 1500 mg pro Tag fiir Jugendliche und Erwachsene. Laut NVS II betrigt die Natriumzu-
fuhr auf Basis der 24-h-Recalls fiir Frauen durchschnittlich 1932 mg und fiir Ménner 2766 mg
pro Tag. Damit iiberschreiten sowohl Frauen, als auch Manner den angemessenen Schitz-
wert. Legt man dagegen die von der DGE als akzeptabel festgesetzte Menge von 2400 mg
zugrunde, so nehmen Frauen eine adiquate Menge an Natrium, Manner eine méflig erhohte
Natriummenge auf. Dabei ist zu beriicksichtigen, dass das zum Kochen verwendete Salz
nicht oder nicht exakt bei den 24-h-Recalls erfasst wurde. Fiir die Gestaltung der vollwerti-
gen Erndhrung bedeutet dies, dass weiterhin auf die Natriumzufuhr geachtet werden sollte.
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Calcium: Ist von eminenter Bedeutung fiir die Stabilitit der Knochen. Als wichtige Maf3-
nahme zur Primérprévention der Osteoporose gilt der Aufbau einer optimalen Knochen-
masse. Dies wird in der empfohlenen Zufuhr von Calcium beriicksichtigt. Leider errei-
chen 46 % der Manner und 55 % der Frauen (laut NVS II) die Empfehlung nicht. Als Kon-
sequenz sollte in der vollwertigen Erndhrung besonderes Augenmerk auf eine addquate
Calciumzufuhr gelegt werden.

Magnesium: Auch bei Magnesium wird die empfohlene Zufuhr nicht von allen Personen
erreicht: 26 % der Manner und 29 % der Frauen (laut NVS II) bleiben mit ihrer Magnesi-
umzufuhr unter der Empfehlung. Auch dieser Sachverhalt ist in der Speiseplangestaltung
zu beachten.

Eisen: Beziiglich der Eisenversorgung gibt es grof3e Unterschiede zwischen Ménnern und
Frauen. Laut NVS II erreichen nur 14 % der Ménner, aber 58 % der Frauen die Eisenemp-
fehlung nicht. Unter der Beriicksichtigung des hoheren Referenzwerts fiir Frauen bis
50 Jahre steigt der Anteil der Frauen, die die Empfehlung nicht erreichen, auf 75%. Dies
bedeutet, dass bei Frauen (insbesondere jungen Frauen) der Fokus auf eine Verbesserung
der Eisenzufuhr zu legen ist. Sowohl in der Speiseplangestaltung, als auch in der Didt-
und Erndhrungsberatung ist gezielt darauf einzugehen.

lod: Ist ein wichtiger Bestandteil der Schilddriisenhormone. Obwohl sich die Iodversor-
gung in Deutschland verbessert hat, ist sie noch nicht optimal. Dies verdeutlichen auch
die Daten der NVSII. Genaue Daten iiber die lodaufnahme zu erhalten, ist schwierig. Ein
grofer Teil des Iods wird tiber verarbeitete Lebensmittel wie Brot, Wurst und Kése zuge-
fithrt. Der Iodgehalt dieser Produkte ist in hohem Mafle von der Verwendung von iodier-
tem Speisesalz abhédngig. In Erndhrungsprotokollen wird jedoch nicht immer erfasst, ob
es sich bei den verwendeten Produkten um solche mit oder ohne iodiertes Speisesalz han-
delt. Zusitzlich erschwerend wirkt sich aus, dass aus den Standardwerken fiir die Nahr-
wertberechnung nicht ersichtlich ist, welche Analysen an Produkten, die mit iodiertem
Speisesalz hergestellt wurden, durchgefiihrt wurden und welche nicht. Daher ist eine ad-
dquate Iodaufnahme mit der Kost auch weiterhin in den Speisepldnen zu berticksichtigen.
Informationen zur Iodproblematik bietet auch der Arbeitskreis lodmangel,
www.iodmangel.de.

Vitamine

Vitamine sind organische Substanzen, die der Organismus fiir bestimmte lebenswichtige
Funktionen braucht. Sie kénnen im Kérper nicht oder nur in unzureichenden Mengen
hergestellt werden. Das heifit, sie sind essenziell.

Es gibt 13 verschiedene Vitamine, die nach ihrer Loslichkeit in wasserlosliche und fett-
l6sliche eingeteilt werden: Zu den fettloslichen Vitaminen gehoren Retinol, Calciferol,
Tocopherol und Phyllochinon. Wasserlosliche Vitamine sind Thiamin, Riboflavin, Pyri-
doxin, Cobalamin, Niacin, Folat, Pantothenséure, Biotin und Ascorbinsaure.

Vitamine entfalten ihre Wirkung schon in kleinsten Mengen: im Milligramm- bzw.
Mikrogramm-Bereich. Die Empfehlungen der DGE gehen von einem experimentell er-
mittelten Durchschnittsbedarf zuziiglich einer Sicherheitsspanne von 20-50 %, abhangig
vom einzelnen Vitamin, aus. Die empfohlenen Mengen fiir die unterschiedlichen Alters-
stufen finden sich ebenfalls in den D-A-CH-Referenzwerten fiir die Néhrstoffzufuhr.
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Analog zu den Mineralstoffen werden auch bei den Vitaminen die empfohlenen Werte
nicht in allen Bevolkerungs- und Altersgruppen erreicht. Kritisch zu sehen ist die Versor-
gung bei folgenden Vitaminen:

Calciferole: Spielt eine wichtige Rolle im Calcium- und Knochenstoffwechsel. Damit lasst
sich seine Bedeutung in der Prévention der Osteoporose unterstreichen. Wie die NVS II
zeigt, erreichen nur 18 % der Manner und 9 % der Frauen bei Calciferol die Empfehlung.
Besonders ungiinstig zeigt sich die Situation bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen
sowie bei Senioren. Bei letzteren ist zu beriicksichtigen, dass auch die endogene Synthese
von Calciferol - bedingt durch die nachlassende Féhigkeit der Haut zur Calciferolbildung
und/oder durch seltene Aufenthalte im Freien - eingeschrénkt ist. Damit sind in der Spei-
senplanung regelméflig calciferolreiche Lebensmittel einzusetzen.

Tocopherole: Haben ihre Bedeutung im Schutz von organischen Verbindungen vor reaktivem
Sauerstoff. Sie stellen ein bedeutendes Antioxidans bei der Lipidperoxidation und damit ver-
bunden in der Privention der Atherosklerose dar. Annéhernd 50 % der Méanner und Frauen
(NVS1I) erreichen die empfohlenen Zufuhrwerte bei Tocopherol nicht, unabhangig vom Al-
ter. Diesem Umstand ist bei der Speisenzubereitung und -planung Rechnung zu tragen.

Thiamin: Wirkt als Coenzym im Kohlenhydratstoffwechsel. Es zahlt zu den sehr emp-
findlichen Vitaminen: Es ist wasserldslich, hitzelabil und oxidationsempfindlich. Als Mit-
telwert bei schonender Zubereitung gelten Verluste von ca. 30 %. Von etwa 20 % der Mén-
ner und ca. 30 % der Frauen (NVS II) werden die Empfehlungen fiir Thiamin nicht er-
reicht. Als Konsequenz sollte ein entsprechendes Angebot thiaminreicher Lebensmittel in
Speisepldnen erfolgen.

Riboflavin: Ist Bestandteil von Coenzymen und spielt in dieser Form im oxidativen Stoft-
wechsel eine zentrale Rolle. Es ist weniger empfindlich als Thiamin: wasserloslich, relativ
hitzestabil und lichtempfindlich. Daher sind seine Verluste bei der Nahrungszubereitung
mit ca.20% niedriger anzusetzen. Obwohl der Median der Riboflavinzufuhr in der
NVS II deutlich tiber der empfohlenen Zufuhr liegt, erreichen 20 % der Ménner und 26 %
der Frauen nicht die Empfehlung. Diese Erkenntnisse sind ebenfalls in der Speisenpla-
nung zu berticksichtigen.

Folat: Im Intermedidrstoffwechsel sind Prozesse der Zellteilung und Zellneubildung von Fo-
latderivaten abhangig. Schwangerschaftskomplikationen als Folge einer unzureichenden Fo-
latzufuhr sind besonders bekannt geworden. Da Folatverbindungen gut wasserloslich, hitzel-
abil und lichtempfindlich sind, ist mit Zubereitungsverlusten von etwa 35% zu rechnen. In
der NVS II erreichen 79 % der Méanner und 86 % der Frauen die empfohlenen Werte — damals
400 pg — nicht. Damit ist die Versorgung mit Folat - nach der mit Calciferol - als besonders
kritisch anzusehen. Sie erfordert eine diesem Umstand angemessene Auswahl von Lebens-
mitteln und entsprechende Mafinahmen zur Vermeidung von Verlusten bei der Zubereitung,.

Cobalamin: Spielt eine Rolle im Fettsaurenabbau und im Folatstoffwechsel. Es ist ein rela-
tiv unempfindliches Vitamin. Beim Vergleich der NVS II-Werte mit den D-A-CH-Refe-
renzwerten fiir die Nahrstoffzufuhr fallt auf, dass Frauen (26 %) deutlich héaufiger die Zu-
fuhrempfehlungen nicht erreichen als Médnner (8 %). Dies betriftt insbesondere junge
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Frauen (bis 24 Jahre). Damit verdient auch die Cobalaminzufuhr bei der Speisenplanung
besondere Aufmerksambkeit.

Ascorbinsdure: Zahlt zu den Antioxidanzien und ist an einer Vielzahl von intra- und ext-
razelluldren Reaktionen beteiligt. Hervorzuheben sind seine Rolle bei entziindlichen Pro-
zessen, im Eisenstoffwechsel, bei der Herabsetzung der Nitrosaminbildung und der Re-
duktion von Tocopherol. Obwohl die NVS II einen Median von 130 bzw. 134 mg pro Tag
fiir Méanner bzw. Frauen ausweist, erreichen 32 % der Ménner und 29 % der Frauen nicht
die empfohlene Ascorbinsdurezufuhr von 100 mg pro Tag. Unter Beriicksichtigung der
geanderten Empfehlungen fiir Ascorbinsdure — 110 mg pro Tag fiir Manner und 95 mg pro
Tag fiir Frauen — diirfte sich die Situation fiir Manner weiter verschlechtert, die fiir Frauen
hingegen etwas verbessert haben. Damit ist auch weiterhin in der Diét- und Ernédhrungs-
beratung die Ascorbinsdurezufuhr individuell zu besprechen und in Speisepldnen eine
addquate Menge Ascorbinsédure zu beriicksichtigen.

Sekundére Pflanzenstoffe

In den letzten Jahren st6f3t die Stoffklasse der sekundaren Pflanzenstoffe vermehrt auf das
Interesse der Erndhrungswissenschaften und Erndhrungsmedizin. Man geht von 60 000—
100 000 verschiedenen Stoffen aus, von denen ca.10000 fiir die menschliche Erndhrung
bedeutsam sind. Sekundire Pflanzenstoffe werden in den Pflanzen als Farb-, Duft- und
Aromastoffe gebildet, sie wirken als Wachstumsregulatoren und als Schutzfaktor vor
Fraflfeinden und Krankheiten. Sie werden im Unterschied zu den ,,priméaren Pflanzen-
stoffen, den Nahrstoffen Protein, Fett und Kohlenhydrate, als ,,sekundare® Pflanzenstoffe
bezeichnet. Bei den sekundéren Pflanzenstoffen handelt es sich nicht um Néhrstoffe. Sie
sind weit verbreitet in pflanzlichen Lebensmitteln, wenn auch nur in geringen Mengen.
Trotzdem haben sie in dieser niedrigen Dosierung eine gesundheitsférdernde Wirkung
auf den menschlichen Organismus. Mit einer gemischten Kost werden téglich 1-1,5 g se-
kundire Pflanzenstoffe aufgenommen, bei einer vegetarischen Lebensweise erhoht sich
der Wert. Auch eine vollwertige Erndhrung mit einem hohen Anteil an pflanzlichen Le-
bensmitteln fithrt zu einer gesteigerten Aufnahme sekundérer Pflanzenstoffe.

Wichtige Stoffgruppen der sekundéren Pflanzenstoffe sind Carotinoide, Phytosterine,
Glucosinolate, Saponine, Phytodstrogene, Polyphenole, Monoterpene, Sulfide etc. Die
verschiedenen sekundéren Pflanzenstoffe unterscheiden sich in ihren Wirkungen, sie tra-
gen aber insbesondere zur Pravention von Herz-Kreislauf- und Krebserkrankungen bei.
Eine detaillierte Beschreibung der Wirkung der einzelnen sekundéren Pflanzenstoffe fin-
det sich in »Kap.10.1. Fiir die Angabe von Zufuhrempfehlungen einzelner sekundérer
Pflanzenstoffe reichen die heute vorliegenden Kenntnisse noch nicht aus. Von der Ein-
nahme von sekunddren Pflanzenstoffen in isolierter Form rét auch die DGE ab.

Wasser

Wasser ist der fiir die menschliche Erndhrung wichtigste Néahrstoff. Wasser hat vielfiltige
Aufgaben im Organismus: Losungs- und Transportmittel fiir unterschiedliche Substan-
zen, Wirmeregulation des Korpers, Bestandteil vieler zelluldrer Verbindungen und der
schiitzenden Schleimschicht, Reaktionspartner bei verschiedenen Stoffwechselprozessen.
Im Rahmen der vollwertigen Erndhrung wird eine ausgeglichene Fliissigkeitsbilanz ange-
strebt, d. h. die Fliissigkeitsaufnahme tiber Getrénke, Speisen und in Form von Oxidations-
wasser sollte identisch mit der Fliissigkeitsabgabe tiber Niere, Darm, Haut und Lunge sein.
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O Tab.1.10 Beispiel fiir einen Trinkplan

Uhrzeit Getrank Menge in ml Anmerkungen
7% Mineralwasser 200 mit Kohlensdiure
72 Kaffee 150 entkoffeiniert

Wird mehr Wasser aufgenommen, als der Kérper braucht, so wird es beim Gesunden iiber
die Nieren ausgeschieden. Uberwiegt dagegen der Wasserverlust, z. B. bei starkem Schwitzen
bei hohen Umgebungstemperaturen, so macht sich das Wasserdefizit iiber gesteigerten
Durst bemerkbar. Folge: Der Mensch trinkt mehr. Jedoch gibt es auch Menschen, insbeson-
dere Altere, deren Durstempfinden gestért ist und die deshalb zu wenig trinken.

Als Richtwert fiir die Fliissigkeitsaufnahme iiber Getrénke und feste Speisen empfehlen
die D-A-CH-Referenzwerte fiir die Nahrstoffzufuhr 30-35 ml/kg Korpergewicht und Tag.

Beispiel: Fiir den normalgewichtigen Mann im Beispiel 1 bedeutet dies

80 kg x 30 ml/kg Korpergewicht = 2400 ml Flissigkeit pro Tag bzw.

80 kg x 35 ml/kg Korpergewicht = 2800 ml Fliissigkeit pro Tag
Dies entspricht 2-3 L Fliissigkeit pro Tag. Beriicksichtigt man fiir die Aufnahme von Fliis-
sigkeit tiber feste Speisen eine durchschnittliche Menge von 700-1000 ml pro Tag, so ver-
bleiben fiir Getranke 1-2 L. In der NVS II wird als Durchschnittswert fiir die tagliche Auf-
nahme von alkoholfreien Getridnken fiir Manner eine Menge von 2351 ml und fiir Frauen
von 2285 ml angegeben. Damit werden die Empfehlungen der Referenzwerte deutlich
tibertroffen. Dies lasst jedoch keine Aussagen fiir den Einzelfall zu. Bei dem Verdacht auf
eine zu geringe Fliissigkeitsaufnahme empfehlen wir den Betroffenen, einen Trinkplan
tiber 3 Tage zu fithren (@ Tab. 1.10). Die Ergebnisse beziiglich Fliissigkeitsmenge und Art
der Trinkfliissigkeit konnen so im néchsten Didtberatungsgesprich ausfiihrlich bespro-
chen und Méglichkeiten fiir eine Steigerung der Fliissigkeitsaufnahme aufgezeigt werden.

Didtetisches Prinzip

Ziele der didtetischen Behandlung
Als Basis fiir die praktische Umsetzung einer vollwertigen Erndhrung sind Empfehlungen fiir die
einzelnen Nahrstoffe und die Energiezufuhr notwendig. Diese sind in den D-A-CH-Referenz-
werten fiir die Nahrstoffzufuhr festgeschrieben:

Energiezufuhr nach individuellem Bedarf

Protein: 0,8 g/kg Korpergewicht und Tag

Fett: 30 Energieprozent

Kohlenhydrate: iiber 50 Energieprozent

Nahrungsfasern: mindestens 30 g pro Tag

Mineralstoffe und Vitamine: entsprechend der einzelnen Referenzwerte

Wasser: 30-35 ml/kg Kérpergewicht und Tag

Alkoholgenuss gemdR den Empfehlungen
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m Teilt das reichhaltige Lebens-
mittelangebot in 7 Gruppen
ein und erleichtert so eine
gesundheitsbewusste Lebens-
mittelauswahl.

m Zeigt, wie vollwertiges Essen
und Trinken umgesetzt
werden kann. Dazu:

aus allen 7 Lebensmittel-
gruppen wahlen,

das dargestellte Mengen-
verhdltnis beriicksichtigen,
die Lebensmittelvielfalt
der einzelnen Gruppen
nutzen.

o Abb.1.4 DGE-Erndhrungskreis®.

© Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung e. V., Bonn

Nahrungsmittelauswahl
Fir die praktische Umsetzung der vollwertigen Erndhrung im Alltag hat die DGE zehn
pragnante Regeln formuliert.

Vollwertig essen und trinken nach den 10 Regeln der DGE
Lebensmittelvielfalt genieRen

Gemdise und 0bst — nimm ,,5 am Tag"

Vollkorn wahlen

Mit tierischen Lebensmitteln die Auswahl ergdnzen
Gesundheitsfordernde Fette nutzen

Zucker und Salz einsparen

Am besten Wasser trinken

Schonend zubereiten

Achtsam essen und genieRen

Auf das Gewicht achten und in Bewegung bleiben

Quelle: Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung

Lebensmittelvielfalt genieBen

Vielfalt in der Lebensmittelauswahl und -zubereitung fithrt automatisch zur Aufnahme
vieler unterschiedlicher Nahrstoffe. Damit stellt eine abwechslungsreiche Kost die beste
Voraussetzung fiir eine entsprechende Nahrstoffversorgung dar. Als anerkanntes Me-
dium zur Visualisierung der vollwertigen Ernahrung gibt es seit 1956 den DGE-Ernéh-
rungskreis (o Abb. 1.4), der kontinuierlich weiterentwickelt wurde.
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Der Ernahrungskreis ist in sechs Segmente unterschiedlicher Grof3e eingeteilt. Im Mittel-
punkt ist ein kleinerer Kreis, der fiir die Getrédnkezufuhr steht. Die Segmente stehen fiir
die unterschiedlichen Lebensmittelgruppen:

Getreide, Getreideprodukte und Kartoffeln

Gemiise und Salat

Obst

Milch und Milchprodukte

Fleisch, Wurst, Fisch und Ei

Ole und Fette

Die Grofle der Segmente spiegelt den gewiinschten mengenméfiigen Anteil der Lebens-
mittelgruppen an der taglichen Kost wider. Fiir die pflanzlichen Lebensmittelgruppen
~Getreide®, ,Gemiise“ und ,,Obst* bedeutet dies, dass sie zusammen knapp 75 % der tigli-
chen Lebensmittel ausmachen sollten. Damit verbleibt fiir die tierischen Lebensmittel
und Fette nur wenig mehr als ein Viertel an der taglichen Verzehrsmenge. Werden taglich
Lebensmittel aus allen 7 Gruppen gewihlt, tragt dies zur Vielseitigkeit der Kost bei.

Die Abbildungen in den einzelnen Segmenten bilden die Vielfalt in den einzelnen Le-
bensmittelgruppen ab. Beispielsweise sind im Segment ,,Gemiise und Salat“ Radieschen,
Blumenkohl, Brokkoli, Tomaten, Gurken, Méhren, Zwiebeln, rote Paprikaschoten, Lollo
rosso und bionda, Champignons, Zuckerschoten, griine Bohnen, Kidneybohnen und ein
Glas Tomatensaft zu sehen. Obwohl die Lebensmittel innerhalb einer Gruppe eine dhnli-
che Zusammensetzung aufweisen, sorgt nur eine abwechslungsreiche Auswahl dafiir, dass
alle Néhrstoffe und insbesondere die Mikronédhrstoffe dem Korper in ausreichender
Menge zugefiihrt werden. Zur Vielseitigkeit tragt auch bei, wenn z. B. Gemiise, Salate und
Obst nach saisonalen Gesichtspunkten ausgewéhlt werden. Konsequenz: Im Winter gibt
es Weif3- und Rotkraut, Wirsing, Griin- und Rosenkohl, Lauch, Mohren, Schwarzwurzeln,
Endivien-, Feld- und Chicoréesalat, Apfel, Bananen, Zitrusfriichte und Ananas. Der Friih-
ling sorgt mit Spinat, Kohlrabi, Spargel, Radieschen, Rettich, Blumenkohl, Kopf- und Eis-
salat, Kresse, Rhabarber, Erdbeeren, Apfelsinen und Bananen fiir Abwechslung. Die Fiille
des Sommers zeigt sich in Bohnen, Erbsen, Fenchel, Paprikaschoten, Auberginen, Toma-
ten, Zucchini, Gurken, Rucola und Radicchio, Aprikosen, Pfirsichen, Nektarinen, Him-,
Brom- und Johannisbeeren. Der Herbst bietet Blumenkohl, Brokkoli, Chinakohl, M6hren,
Spinat, Staudensellerie, Kiirbis, Pilze, Apfel, Birnen, Pflaumen, Quitten und Weintrauben.

Gemiise und Obst = nimm ,,5 am Tag"
Nach Getreide folgen im Erndhrungskreis die beiden Kreissegmente ,,Gemiise und ,,Obst®
Zusammen machen sie rund 45 % des Kreises aus, entsprechend sollten sie auch rund 45 %
der Lebensmittelmenge betragen. Gemiise und Obst sind wichtige Lieferanten fiir Mineral-
stoffe, Vitamine (insbesondere wasserldsliche) und sekundére Pflanzenstoffe. Abhéngig von
der jeweiligen Sorte enthalten sie auch reichlich Nahrungsfasern. Obwohl ihr Nahrungsfa-
seranteil - mit Ausnahme der Hiilsenfriichte — niedriger ist als der von Getreide, tragen sie
maf3geblich zur Nahrungsfaseraufnahme bei, wenn man die Verzehrsmengen berticksich-
tigt. Zusétzlich positiv zu werten ist der hohe Wassergehalt von Gemiise und Obst. Damit
tragen sie zur Deckung des Fliissigkeitsbedarfs bei und haben eine niedrige (Gemiise) bzw.
relativ niedrige (Obst) Energiedichte bei gleichzeitig gutem Séttigungswert.

Das Segment ,,Gemiise“ ist grofler als das Segment ,,Obst. Damit wird die grofere
Bedeutung von Gemiise fiir die vollwertige Ernahrung unterstrichen.
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o Abb.1.5 Logo ,5amTag".

Servicebiiro 5 am Tage. V.

5 am Tag

OBST & GEMUSE

O Tab. 1.11 Umsetzung der Empfehlung fiir den Gemiiseverzehr

Mahlzeit Beispiel

Zwischenmahlzeit am Vormittag 100 g Paprikasticks zum belegten Brot
Mittagessen 200 g Blumenkohl als Gemiisebeilage
Abendessen 100 g Zucchinirohkost zum Abendbrot

Dies unterstiitzt auch die Kampagne ,,5 am Tag“ mit der Empfehlung, von den gefor-
derten fiinf Portionen Gemiise und Obst pro Tag drei in Form von Gemiise zu verzehren
(o Abb.1.5). Als Portionsgrofle gilt eine Handvoll. Bedingt durch die unterschiedliche
Grofle der Hand hat diese Empfehlung fiir alle Altersstufen ihre Giiltigkeit, vom Klein-
kind bis zum Erwachsenen. Drei Portionen Gemiise - dies entspricht beim Erwachsenen
im Durchschnitt 400 g Gemiise — im taglichen Speiseplan unterzubringen, erfordert eine
Verdnderung der bei vielen iiblichen Erndhrungsgewohnheiten: Am einfachsten ist es,
wenn zu drei Mahlzeiten Gemiiseportionen angeboten werden (@ Tab. 1.11). Zusitzlich ist
héufig auch die jeweilige Portionsgréfle zu erhohen.

Gemiise kann in roher oder gegarter Form verzehrt werden. Eine Portion Gemiise durch
ein Glas Gemiisesaft oder ein Smoothie zu ersetzen, ist ebenfalls moglich. Dabei ist zu be-
riicksichtigen, dass Séfte nur noch geringe Mengen an Nahrungsfasern enthalten. Obwohl
frisches Gemiise — am besten noch entsprechend der Jahreszeit ausgewéhlt — am giinstigs-
ten ist, sind auch Tiefkithlgemiise oder Konservenware eine Alternative. Vor allem in der
Diét- und Erndhrungsberatung sind die Patienten darauf hinzuweisen, dass Tiefkiihlge-
miise, Gemiisekonserven oder Sauerkonserven auch eine gute Moglichkeit bieten, die emp-
fohlene Gemiiseportion zu erreichen. In diesem Zusammenhang empfehlen wir den Pati-
enten, solche Zubereitungen zu bevorzugen, die ohne Sofle oder Kréauterbutter angeboten
werden. Dass Tiefkiihlgemiise und Konservenware nicht frei von Mineralstoffen und Vita-
minen sind — wie manche Patienten duflern - ist ebenfalls im Gesprich zu klédren.

Gemiise in frischer oder tiefgekiihlter Form ist ein wichtiger Kaliumlieferant bei
gleichzeitig geringem Natriumgehalt. Damit stellt es — bei entsprechend sparsamer Ver-
wendung von Salz bei der Zubereitung - eine gute Moglichkeit dar, den Natriumgehalt in
der Kost zu senken. Dieser Vorteil geht bei Konservenware verloren: Zur besseren Farb-
stabilitdt und Haltbarkeit werden Konserven gesalzen. Im Bereich der Vitamine ist vor
allem die Bedeutung von Gemiise als Folatlieferant zu benennen (@ Tab. 1.12).

Werden in der Kost 400 g Gemiise pro Tag verzehrt und wird gleichzeitig zwischen den
unterschiedlichen Sorten abgewechselt, so konnen damit mehr als 50 % der Folat-Emp-
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O Tab. 1.12 Folatgehaltin 100 g Gemiise. Souci etal. 2016

Gemiise Folatgehalt in pg
Griinkohl 187
Erbse (frisch) 159
Feldsalat, Spinat 145
Brokkoli 114
Endivie 109
Spargel 108
Lauch 103
Rosenkohl 101
Fenchel (Blatt) 100
Wirsing 90
Blumenkohl 88
Rote Riibe (Rote Beete) 83
Knollensellerie 76
Kohlrabi, griine Bohnen 70
Chinakohl 66
Pastinake, Kopfsalat 59
Paprikaschote 57
Chicorée 50
Rettich 37
Kiirbis 36
Rotkohl 35
Aubergine 31
Mangold, WeiRkohl 30
Mdhre 26
Radieschen 24
Tomate 22
WeiRe Riibe 20
Gurke 15

Bleichsellerie 7
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O Tab. 1.13 Folatgehalt in 100 g Hiilsenfrucht. souci et al. 2016

Hiilsenfrucht Folatgehaltin pg
Kichererbse 340
Bohne, Gartenbohne (weiR) 205
Linse 168
Erbse 151

fehlung von 300 ug pro Tag zugefithrt werden. Da Folat sehr empfindlich gegeniiber Licht,
Hitze und Wasser ist, sollte auf eine nahrstoffschonende Zubereitung von Gemiise grofler
Wert gelegt werden. Giinstige Garverfahren wie Ddmpfen und Diinsten sind zu bevorzu-
gen. In diesem Zusammenhang ist auch der Verzehr von Gemiise in Form von Rohkost
besonders empfehlenswert. Beriicksichtigt man, dass auch die Hiilsenfriichte zum Ge-
miise zdhlen, stellt sich die Situation noch positiver dar (o Tab. 1.13).

Wie aus @ Tab. 1.13 ersichtlich, werden mit einem Hauptgericht aus Hillsenfriichten
(80-100 g pro Portion) bereits 50 % der Folat-Empfehlung erreicht. Auch in Form von
Salaten (60-80 g pro Portion) stellen Hiilsenfriichte eine bedeutende Folatquelle dar.

Neben Folat ist auch die Versorgung mit Calciferol in weiten Teilen der Bevélkerung
unzureichend. Nur wenige Lebensmittel enthalten Calciferol in relevanten Mengen. Bei
den pflanzlichen Lebensmitteln bilden die Pilze die Ausnahme: Sie enthalten 2-3 pg Cal-
ciferol pro 100 g. Mit einer Portion von 200 g lasst sich so die Empfehlung zu 25 % errei-
chen. Zuchtpilze, insbesondere Champignons, sind ganzjéhrig frisch erhaltlich. Aber
auch tiefgekiihlt oder als Konservenware sind Pilze sehr schmackhaft. Beispiele fir Ge-
richte, bei denen groflere Mengen an Pilzen zum Einsatz kommen: gebratene Austern-
pilze oder Steinchampignons auf Blattsalat, gefiillte Champignons als warme Vorspeise,
alle Arten von Pilzen als Fiilllung fiir Omeletts oder Pfannkuchen, Pilzstrudel, Pilzkuchen
oder Pilzwihen, Pilzterrinen als kalte Vorspeisen, Bandnudeln mit Austern- oder Stein-
pilzen, Gnocchi mit Pfifferlingen oder Steinpilzen, Pilzrisotto, Pilzfrikadellen, Champig-
nons als Fiillung von Wirsing- oder WeifSkrautrollen etc.

Zusitzlich sind alle Gemiise- und Obstsorten wichtige Ascorbinsaurequellen. Beson-
ders reichlich kommt Ascorbinséure in Paprikaschoten, Brokkoli, Fenchel, Griinkohl, Ro-
senkohl, Sanddornbeeren, Hagebutten, schwarzen Johannisbeeren, Kiwi und Erdbeeren
vor. Aber auch alle anderen Gemiise- und Obstsorten enthalten Ascorbinséure.

Bei Obst empfiehlt die Kampagne ,,5 am Tag® zwei Portionen pro Tag, entsprechend
250 g Obst. Obst sollte vor allem als Frischobst gegessen werden. In dieser Form stellt es
eine ideale Zwischenmahlzeit dar. Besonders handlich fiir Berufstitige sind Apfel, Birnen,
Bananen, Orangen und Mandarinen. Aber auch Pfirsiche, Aprikosen, Kirschen, Pflau-
men, Nektarinen und Weintrauben kénnen gut in einer Box mitgenommen werden. Aus
Obst lassen sich dariiber hinaus fruchtige Dessertvariationen herstellen wie Obstsalate,
Fruchtgriitzen und -gelees, Friichte mit Quark- oder Joghurthaube, Birne auf Schokola-
dencreme, Karamellpfirsich, Vanilleapfel, Birne Baronesse, Fruchtsoflen zu Flammeris
oder Puddingen etc. Auch als Kompott zu stiflen Aufldufen konnen Friichte gereicht wer-
den und so dazu beitragen, dass zwei Portionen Obst pro Tag verzehrt werden. Wie beim
Gemiise gilt auch fiir das Obst, dass Tiefkithl- und Konservenware eine Obstalternative
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darstellen: Tiefkithlbeeren oder Konservenobst konnen schnell zu leckeren Quark- oder
Joghurtspeisen verarbeitet oder in piirierter Form als Fruchtsof3en zu Flammeris gereicht
werden. Zudem ldsst sich eine Portion Obst durch ein Glas Fruchtsaft oder ein Smoothie
ersetzen. Doch auch hier sind der fehlende Nahrungsfaseranteil und Sattigungseffekt zu
beriicksichtigen.

Zum Obst zdhlen auch die Schalenfriichte. Sie unterscheiden sich von den anderen
Obstsorten durch ihren hohen Fett- und Energie- und niedrigen Wassergehalt. Idealer-
weise handelt es sich beim Fett vor allem um einfach und mehrfach ungesittigte Fettsau-
ren. Diese wirken sich giinstig bei Herz-Kreislauf-Erkrankungen aus und sind in einer
vollwertigen Erndhrung unersetzlich. Daneben beinhalten Niisse auch wichtige Mineral-
stoffe, Vitamine und sekunddre Pflanzenstoffe: So sind z. B. Mandeln oder Haselniisse
gute Tocopherolquellen und Para-, Pekan- und Cashewniisse sowie Pistazien gute Thia-
minlieferanten. Weiter enthalten Mandeln auch reichlich Riboflavin. Im Bereich der Mi-
neralstoffe werden Niisse als wertvolle Eisenquelle und gute Magnesiumlieferanten ge-
schétzt. Damit sollten Niisse aufgrund ihrer Zusammensetzung zwar nur in kleinen Men-
gen, aber regelmiaflig Bestandteil des Speiseplans in einer vollwertigen Kost sein.

Vollkorn wihlen

Diese Gruppe stellt das grofite Segment des Ernahrungskreises dar. Damit bilden die Le-
bensmittel dieser Gruppe die Basis der vollwertigen Erndhrung. Mit Getreide und Kartof-
feln werden in erster Linie Kohlenhydrate, insbesondere Starke aufgenommen. Damit
tragen sie wesentlich zur Kohlenhydratzufuhr bei. Werden Getreide und -produkte in
Form von Vollkornprodukten konsumiert, steigt auch der Nahrungsfasergehalt der Kost
(o Tab. 1.7). Durch den hoheren Nahrungsfasergehalt erh6ht sich die Kautatigkeit, die
Verweildauer der Speisen im Magen verlangert sich und die Darmtatigkeit wird angeregt.
Daher gelten Vollkornbrot, Getreideflocken und Gerichte aus Vollkorngetreide als beson-
ders empfehlenswert. Bei der Umstellung auf nahrungsfaserreichere Brotsorten empfiehlt
es sich, zuerst solche aus gemahlenem oder geschrotetem Vollkorn zu verwenden, da sie
mehr dem Mischbrot dhneln und in der Umstellungszeit auch besser vertriglich sind.
Denn schliellich muss sich der Darm erst an die grofiere Nahrungsfasermenge gewoh-
nen. Nach einer EingewShnungsphase von wenigen Tagen bis Wochen sind dann auch
grobkornige Vollkornbrote gut vertraglich, sodass schliefilich Vollkornbrot nach der per-
sonlichen Vorliebe ausgewahlt werden kann. Beachte: Nicht bei allen Broten, die ,,dun-
kel“ sind, handelt es sich um Vollkornbrote. Ebenso werden nicht alle Mehrkornbrote aus
dem vollen Korn hergestellt, sondern teilweise aus niedrig ausgemahlenem Mehl mit Zu-
satz von Saaten wie Leinsamen, Sonnenblumenkernen, Sesam etc. Auskunft {iber die de-
taillierte Zusammensetzung konnen die Backereifachverkaufer erteilen.

Neben Brot sollten auch héufiger Getreidegerichte den Speiseplan bereichern. Ge-
treide nur in Form von Beilagen wie Reis oder Nudeln zu verzehren, wird den wertvollen
Inhaltsstoffen der Getreide nicht gerecht. Getreide und Getreideprodukte lassen sich zu
vielfiltigen Speisen zubereiten (@ Tab. 1.14).

Bei pikanten Kuchen, Quiches, Wahen oder Gemiisestrudeln ldsst sich Weizenmehl
Type 405 durch hoher ausgemahlene Weizenmehle, z. B. Type 1050 oder Mischungen aus
Weizenvollkornmehl und Type 1050, ersetzen und so der Nahrungsfasergehalt dieser Zu-
bereitungen erhéhen.

Miisli als Alternative zum Brot bietet Abwechslung beim Friihstiick. Im Miisli kann das
Getreide in Form von Flocken, als ganzes Korn, als gekeimtes Korn oder geschrotet zum



1.1 Erndhrung von Erwachsenen

O Tab. 1.14 Beispiele fiir Getreidegerichte

Gericht

Suppen

Suppenein-
lagen

Eintopfe

Bratlinge,
Kiichlein

Aufldufe

Gefiilltes
Gemiise

Salate

Beispiele

Dinkel- oder Griinkernsuppe mit Méhren, Kohlrabi und Erbsen; Dinkelschrot-
suppe mit Gemiisejulienne; Griinkernschrotsuppe mit Walniissen; Griinkern-
suppe mit Brokkoli, Mhren und Schmelzkdse; Griinkernrahmsuppe; Hirse-
suppe mit Champignons, Mohren und Staudensellerie; Blindner Gerstensuppe;
Hafermehlsuppe; Haferflockensuppe mit Gemiisejulienne; gerdstete Grief3-
suppe; Sagosuppe mit Mohrenjulienne und Blumenkohlrgschen; Brotsuppe;
Reissuppe mit Champignons, Brokkoli und Tomaten

DinkelkléBchen, GrieRkléBchen, MaisgrieBkloRchen, Fladle, SchwemmkIoR-
chen, GriinkernkloBchen, ReiskloRchen, SemmelkloRchen, Reisbdllchen,
HirsekloBchen

Graupensuppe mit Bohnen und Rindfleisch, Reiseintopf mit Huhn und Erbsen

Weizenschrotbratlinge mit Lauch, Griinkernbratlinge mit vegetabiler Paste,
Griinkernkiichlein mit MGhren- und Selleriebrunoise, Griinkernkiichlein mit
Brokkoli-Mandel-SoRe, Gerstenfrikadellen, Dinkelkiichlein, Haferflockenkiich-
lein mit Gemiisebrunoise, Hafer-Quark-Kiichlein, Haferflockenpuffer,
Reiskiichlein, Reisbratlinge mit pikantem Quarkdip, Reispldatzchen mit
Zitrusfruchtsalat, Hirse-Karotten-Kiichlein, Hirsepuffer, Hirse-Tofu-Kroketten,
Vollkorn-Quark-Bratlinge

Griinkern-Lauch-Auflauf mit Mozzarella, Griinkernauflauf mit Mandarinen-
solRe, Hirse-Nuss-Auflauf, Hirse-Zucchini-Auflauf, Hirse-Gemiise-Auflauf,
Hirseflocken-Quark-Auflauf, Hirse-Kirsch-Auflauf, Reisauflauf mit Linsen,
Reis-Lauch-Auflauf, Gerste mit Tomaten und Sauerrahm, Weizenauflauf mit
Lauch, Mangold-Hafer-Auflauf

Kohlrabi mit Griinkernfiillung, Wirsingrollchen mit Griinkern, Paprikaschote mit
Griinkernfiillung, Gurke mit Hirsefiillung, Paprikaschote mit Reisfiillung,
Kohlrabi mit Naturreisfiillung

Dinkelsalat mit Paprikaschoten; Couscous-Salat mit Kichererbsen; exotischer
Reissalat; Chicorée-Dinkel-Orangen-Salat; Weizensalat mit Kohlrabi, Apfel und
Tomate; Griinkern-Fenchel-Salat, Gerstensalat mit Niissen; siiBer Gerstensalat;
Getreidesalat mit Friichten

Einsatz kommen. Ebenso sind Breie auf Getreidebasis wie Porridge, Weizen- oder Din-
kelschrotbrei etc. ernahrungsphysiologisch empfehlenswerte Friihstiicksalternativen. Die
DGE empfiehlt in jhren 10 Regeln:

@ 200-300 g Brot bzw.

® 150-250 g Brot plus 50-60 g Getreideflocken pro Tag.

Unter Beriicksichtigung eines Gewichts von 50 g pro Scheibe entspricht dies 4-6 bzw.
3-5 Scheiben Brot zuziiglich Getreideflocken pro Tag. Dazu ist es ratsam, das Brot erstens
nicht allzu diinn zu schneiden und zweitens Vollkornbrote, die schwerer wiegen, zu be-
vorzugen, da sonst die Anzahl der zu verzehrenden Scheiben zunimmt. Scheiben von
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Weizenmischbroten sind héufig sehr leicht, z. B. wiegt eine grofle Scheibe 30 g. Als Konse-
quenz miissten 7-10 Scheiben verzehrt werden, um die empfohlene Brotmenge zu errei-
chen. Unter Beriicksichtigung der Streichfett- und Belagmenge erscheint dies schwierig.
Das urspriingliche Brotchengewicht von 50 g hat sich in den letzten Jahren verdndert.
Hiufig wiegen Brotchen heute 70 bis tiber 125 g.

Auch Kartoffeln zeichnen sich durch ihren hohen Starkeanteil aus. Sie sind durch ihren
hohen Wassergehalt relativ energiearm und in der Kiiche auf vielfiltige Weise einsetzbar. Um
den Empfehlungen fiir die Fett- und Energiezufuhr in der vollwertigen Ernahrung gerecht zu
werden, sind solche Kartoffelzubereitungen zu bevorzugen, die koch- und kiichentechnisch
nur eine geringe Fettmenge erfordern oder ohne Fett auskommen. Beispiele dafiir sind:

im Dampf gegarte Kartoffeln: Petersilienkartoffeln, Dillkartoffeln, Kriuterkartoffeln,

Pellkartoffeln, Kiimmelkartoffeln, Sesamkartoffeln

in Fliissigkeit im Topf gegarte Kartoffeln: Salzkartoffeln, Bouillonkartoffeln

im Backofen mit Fliissigkeit gegarte Kartoffeln: Savoyardkartoffeln, Béckerinkartof-

feln, Schmelzkartoffeln

im Backofen gebackene Kartoffeln: Annakartoffeln, Bircher-Benner-Kartoffeln,

Sesamkartoffeln, Rosmarinkartoffeln, Provenzalische Kartoffeln, Folienkartoffeln

passierte Kartoffeln: Kartoffelschnee, Kartoffelpiiree, Macairekartoffeln, Herzogin-

kartoffeln, Kartoffelknodel aus gekochten Kartoffeln oder aus gekochten und rohen

Kartoffeln (,,halb und halb®)

Selbstverstandlich konnen auch in der vollwertigen Ernahrung ab und zu fettreichere
Kartoffelzubereitungen wie Bratkartoffeln, Pommes frites oder Kroketten verzehrt wer-
den. Sie sollten aber die Ausnahme und nicht die Regel sein. Hinweis: Bei den Conveni-
ence-Produkten sind solche, die im Backofen bzw. Umluftgerit aufgebacken werden, zu
bevorzugen, um Fett zu sparen.

Als Portionsgrofle empfiehlt die DGE 200-250 g Kartoffeln oder gekochte Teigwaren
bzw. 150-180 g gekochten Reis.

Mit tierischen Lebensmitteln die Auswahl erganzen

Wihrend die ersten drei Segmente des Ernahrungskreises den pflanzlichen Lebensmit-
teln gelten, beschreibt das vierte Segment die erste tierische Lebensmittelgruppe: Milch
und Milchprodukte. Das Segment dhnelt von der Grofle her dem Obstsegment und ist
von den tierischen Lebensmitteln das grofite. Damit wird die Bedeutung von Milch und
Milchprodukten fiir die tdgliche Erndhrung unterstrichen. Als Empfehlung spricht sich
die DGE fiir einen Viertelliter Milch bzw. Milchprodukt und 50-60 g Kése pro Tag aus.
Milch und Milchprodukte sind - neben calciumreichen Mineralwissern — die wichtigsten
Quellen fiir Calcium in der menschlichen Ernahrung. Da die Calciumversorgung bei
rund 50 % der Bevolkerung nicht optimal ist und Calcium in der Privention der Osteopo-
rose eine wichtige Rolle spielt, verdienen calciumreiche Lebensmittel eine besondere Auf-
merksamkeit. Im Hinblick auf die empfohlene Fettzufuhr sollten Milch und Milchpro-
dukte mit einem niedrigen Fettgehalt bevorzugt werden. Dies heifst bei Milch, Joghurt,
Dickmilch und Kefir: Produkte mit einem Fettgehalt von 1,5-1,8 %. Diese enthalten ge-
nausoviel Calcium wie die vollfetten Sorten. Buttermilch ist generell fettarm und kann
alternativ verwendet werden. Bei Kése bedeutet dies, standardmaf3ig Kédsesorten mit ei-
nem Fettgehalt bis 30 % Fett i. Tr. einzusetzen. Die praktische Umsetzung kénnte so aus-
sehen wie in @ Tab. 1.15 dargestellt.
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O Tab.1.15 Praktische Umsetzung der Empfehlung fiir den Verzehr von Milchprodukten

Mahlzeit Beispiel

Friihstiick 1 Misli mit 150 g Joghurt

Zwischenmahlzeit 1 Scheibe Vollkornbrot mit 1 Scheibe Schnittkdse (30 g), Mohrensticks

Mittagessen Kohlroulade mit Gemiisefiillung, Kartoffelpiiree, Blattsalat, Mandel-
flammeri

Zwischenmahlzeit 1 Stiick Frischobst, z. B. Orange

Abendessen 1 Scheibe Vollkornbrot mit gekochtem Schinken, 1 Scheibe Vollkornbrot

mit 30 g Camembertkdse, Radieschensalat

Selbstverstiandlich kann Kése nicht nur als Brotbelag eingesetzt, sondern auch in geriebe-
ner Form z. B. zu Pastagerichten, Risotto oder Gnocchi gereicht werden. Auch zum Uber-
backen von Aufldufen, als Zutat in Bratlingen oder in Form von Suppen und Soflen eignet
sich Kase. Aus Milch kénnen Miisli, Flammeris und Cremespeisen, Piiree und stifle Auf-
laufe wie Reis-, Grief3- oder Hirseaufldufe hergestellt werden. Auch fiir erfrischende Mix-
milchgetrinke oder Kaltschalen bieten sich Milch und Frischmilchprodukte an. Zusitz-
lich bereichern Joghurt, Dickmilch usw. in Form von Joghurtspeisen, Gelees, Terrinen,
Cremes und Dips den Speiseplan.

Milch und Milchprodukte sind dariiber hinaus als Iodquelle von Bedeutung. Ihr Iod-
gehalt ist zwar nicht sehr hoch, bei regelmafSigem Verzehr tragen sie dennoch zur Verbes-
serung der Iodzufuhr bei. Beziiglich der Vitamine sind Milch und Milchprodukte insbe-
sondere wegen ihres Gehalts an Riboflavin und Cobalamin zu beachten. Mit der empfoh-
lenen Menge fiir Milch und Kése werden rund 50 % der Empfehlung fiir Riboflavin bzw.
Cobalamin erreicht.

Mit Fisch, Fleisch, Wurstwaren und Eiern schlief3t sich das fiinfte Kreissegment an.
Dieses ist deutlich kleiner als das Milchsegment. Fisch, Fleisch, Wurstwaren und Eier sind
wichtige Nahrstofflieferanten fiir eine vollwertige Ernahrung. Dazu reichen jedoch deut-
lich kleinere Mengen als die bei uns iiblichen Verzehrsmengen aus. Bei Seefisch handelt es
sich um die wichtigste Iodquelle in unserer Ernahrung. Typische Seefische sind Seelachs,
Rotbarsch, Hering und Scholle. Ohne den regelméfligen Verzehr von Seefisch kann die
empfohlene Menge Iod nicht aufgenommen werden. Dem wird mit der Empfehlung ,.ein-
bis zweimal in der Woche Fisch® Rechnung getragen. Zusétzlich sind die fettreichen See-
fische wie Hering, Makrele und Lachs wegen ihres Gehalts an w-3-Fettsauren fiir eine
vollwertige Ernahrung unerldsslich. Auch als bedeutende Quelle fiir das Spurenelement
Selen miissen Seefische beriicksichtigt werden. Daraus leitet sich die DGE-Empfehlung
zu Fisch ab: 80-150 g fettarmer Seefisch und 70 g fettreicher Seefisch pro Woche.

Fleisch und Wurstwaren versorgen den Organismus mit hochwertigem tierischem
Protein, Eisen und B-Vitaminen. Daneben enthalten sie aber auch - abhingig vom jewei-
ligen Fleischstiick - unterschiedlich grofle Mengen Fett, insbesondere gesittigte Fettsau-
ren. Da diese sich negativ auf die Blutfettwerte auswirken kénnen und durch eine hohe
Fettaufnahme auch die Entstehung von Ubergewicht gefordert wird, ist die Zufuhr von
Fleisch und Wurstwaren einzuschranken. Auch um eine unerwiinscht hohe Aufnahme
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von Fleisch- und Wurstinhaltsstoffen wie Cholesterin und Purinen zu vermeiden, ist die
Beschriankung auf 300-600 g Fleisch oder Wurstwaren pro Woche sinnvoll. Die Umset-
zung dieser Empfehlung kann auf unterschiedliche Art und Weise erfolgen: Fleisch und
Waurstwaren konnen auf zweimal pro Woche 250 g Fleisch beschrinkt werden oder es
konnen 5-6-mal pro Woche 100 g Fleisch oder Wurst gegessen werden. Auf die unter-
schiedlichen Verzehrsgewohnheiten sollte in der Diét- und Erndhrungsberatung indivi-
duell eingegangen werden.

Bei der Auswahl von Fleisch und Wurstwaren sind solche mit niedrigem Fettgehalt zu
bevorzugen: Ober- und Unterschale, Nuss, Riicken und Filet sind Fleischteile mit einem
niedrigeren Fettgehalt als Bauch, Brust oder Bug. Durch die Entfernung von sichtbaren
Fettanhdngseln lasst sich ihr Fettgehalt weiter reduzieren. Bei Gefliigel sind Hahnchen,
Pute und Wildgefliigel fettarm im Vergleich zu Gans, Ente oder Suppenhuhn. Wird auf
die Haut verzichtet, kann zusatzlich Fett eingespart werden. Bei Fleisch- und Wurstwaren
sind magere Schinken, gekocht oder roh, kalte Braten, Aspikwaren wie Schinken oder
Hahnchen in Aspik, gegrillte Putenbrust, Bierschinken, Gefliigelwurst oder auch viele
fettreduzierte Varianten tiblicher Wurstsorten eine gute Wahl. Aus gesundheitlichen
Griinden wird weifles Fleisch (Gefliigel) giinstiger als rotes Fleisch (Rind, Schwein) be-
wertet.

Um den niedrigen Fettgehalt fettarmer Fleischsorten zu erhalten, ist auf eine entspre-
chend fettarme Zubereitung zu achten. Grillen, Diinsten und Braten in beschichteten
Pfannen sind Garverfahren, die nur eine geringe Menge Fett zur Zubereitung benétigen.
Auch beim Schmoren oder Braten im Backofen lésst sich héufig die erforderliche Fett-
menge reduzieren, z. B. durch die Wahl entsprechender Kochgeschirre oder durch das Ab-
messen der Fettmenge mit einem Essloffel. Ebenso lésst sich in der Kaltverpflegung mit
Fleisch- und Wurstwaren viel Fett einsparen, wenn auf die Beigabe von Mayonnaise, Re-
moulade, Tatarensofle, Sahnemeerrettich u. 4. verzichtet wird. Alternativ kénnen Joghurt-
oder Quarkdips, Gemiise- oder Fruchtchutneys, Senf oder Meerrettich zu Fleisch- und
Waurstwaren gereicht werden. Zur Optimierung der Vitaminversorgung tragt auch die
Abwechslung hinsichtlich der verzehrten Fleischsorte bei. So iiberwiegt im Schweine-
fleisch der Thiamingehalt, wihrend Rind- und Kalbfleisch gute Quellen fiir Riboflavin
darstellen. Im Zusammenhang mit der Versorgung mit Mikronéhrstoffen diirfen auch die
Innereien nicht unerwéhnt bleiben. Leber, Niere, Herz etc. enthalten deutlich hohere
Mengen an Eisen, Retinol und B-Vitamine als Muskelfleisch. Im Rahmen einer vollwerti-
gen Erndhrung ist eine Verzehrsmenge von 125-150 g Innereien pro Monat durchaus
moglich.

Auch Eier zeichnen sich durch ihr hochwertiges Protein und ihren Gehalt an Eisen,
Iod und B-Vitaminen aus. Als Maf8 fiir die empfohlene Eiermenge in einer vollwertigen
Erndhrung gelten drei Stiick. Darin sind die Eier, die in Form von Eierspeisen verzehrt
werden, ebenso enthalten wie die Eier, die zur Zubereitung der Speisen benétigt werden.
Zum Beispiel werden in der Herstellung von Teigwaren, Pfannkuchen, Aufldufen und Ge-
béck Eier eingesetzt. Zu berticksichtigen ist dabei die verwendete Menge. Haufig gentigt
ein Ei, um 2-3 Portionen der Speise zuzubereiten. Abhédngig von den individuellen Er-
ndhrungsgewohnheiten werden aber durch diese ,versteckten Eier leicht 1-2 Eier pro
Woche konsumiert. Damit verbleiben fiir Eierspeisen nur 1 bzw. 2 Eier pro Woche. Unter
Beriicksichtigung der Abwechslung im Speiseplan sollte dies jedoch kein Problem fiir die
Erstellung einer vollwertigen Kost sein.
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Gesundheitsfordernde Fett nutzen

Das sechste Segment des Erndhrungskreises ist das schmalste. Darin sind Streichfett und
Ol dargestellt. Fett ist ein wichtiger Néhrstoff, der neben Energie auch die essenziellen
Fettsduren liefert. Fettreiche Lebensmittel sind auflerdem fiir die Versorgung mit fettlosli-
chen Vitaminen unerlésslich. Daneben 16st Fett Aroma- und Geschmacksstoffe und ver-
bessert dadurch den Geschmack der Speisen. Auch fiir den Glanz und die Cremigkeit der
Speisen ist Fett verantwortlich.

Aufgrund seines hohen Energiegehalts ist die Aufnahme von Fett einzuschranken, um
der Entstehung von Ubergewicht vorzubeugen. In der vollwertigen Ernihrung sollte die
Fettzufuhr bei 30 Energieprozent liegen. Dies entspricht z. B. 67-83 g Fett pro Tag bei
8400-10500 k] (2000-2500 kcal). Auf die versteckten Fette in Lebensmitteln und Spei-
sen entfallen rund 40-50% der Fettmenge unter Beriicksichtigung einer entsprechend
fettarmen Lebensmittelauswahl. Damit verbleiben fiir die Koch- und Streichfette 50-60 %
der Fettmenge, entsprechend 30-50 g Fett im obigen Beispiel.

Um den Anteil der einfach und mehrfach ungesittigten Fettsduren in der Kost zu erho-
hen, empfiehlt sich die Verwendung pflanzlicher Fette als Kochfett. Mit Ausnahme von
Kokos- und Palmkernfett setzt sich der Fettanteil in pflanzlichen Olen zu 77-86 % aus
einfach und mehrfach ungesittigten Fettsauren zusammen. Um das angestrebte Verhalt-
nis von maximal 5 zu 1 bei den essenziellen Fettsduren zu erreichen, sind Ole mit einem
hohen Gehalt an a-Linolensdure bei gleichzeitig niedrigerem Linolsduregehalt zu bevor-
zugen. Uber ein besonders giinstiges Verhiltnis von a-Linolensiure zu Linolséure verfii-
gen Lein-, Raps-, Walnuss-, Soja-, Weizenkeim- und Olivendl. Von diesen eignen sich auf-
grund ihres Geschmacks und der thermischen Stabilitdt besonders Raps-, Soja- und Oli-
vendl fiir das Braten und Grillen von Fleisch und Fisch sowie das Diinsten von Gemiise.
Fiir das Marinieren von Gemiise und Salaten sind auch Walnuss- und Weizenkeimol eine
gute Alternative. Aufgrund seines sehr ausgepragten Eigengeschmacks empfiehlt es sich,
Leinol nur fiir typische traditionelle und regionale Zubereitungen einzusetzen.

In der Fettsdurenzusammensetzung unterscheiden sich die Streichfette Butter und
Margarine erheblich: Butter enthilt ca. 66 % gesittigte, etwa 30 % einfach ungesittigte
und 3% mehrfach ungesittigte Fettsduren. Demgegeniiber steht die Pflanzenmargarine
mit ca. 38 % gesittigten, etwa 37 % einfach und 25% mehrfach ungesittigten Fettsduren.
Beriicksichtigt man die geforderte Einschrinkung der gesittigten Fettsduren auf unter
10 Energieprozent in der Kost, ist Pflanzenmargarine als Streichfett giinstiger als Butter.
Zusitzlich sind jedoch auch die téglichen Verzehrsmengen zu betrachten: Werden z. B.
bei einer Koch- und Streichfettmenge von 30 g pro Tag 15 g in Form von Rapsél und 5 g in
Form von Pflanzenmargarine zur Zubereitung der Speisen verwendet, spricht nichts ge-
gen 10 g Butter als Streichfett bei z. B. einem Honigbrot oder einer Butterbrezel. Die Auf-
teilung der Koch- und Streichfettmenge ist individuell im Beratungsgesprich zu bespre-
chen und nach den personlichen Vorlieben des Klienten zu verteilen. Um mit Koch- und
Streichfetten sparsam umzugehen, empfiehlt es sich, diese mit Haushaltsmaflen wie Ess-
oder Teel6ffeln abzumessen.

Eine Einschrankung des Fettgehalts der Kost ldsst sich jedoch nicht allein iiber eine
Beschrinkung der Koch- und Streichfette erreichen. Vielmehr ist es unbedingt notwen-
dig, auch bei den fetthaltigen Lebensmitteln solche mit niedrigem Fettgehalt zu bevorzu-
gen. Dies betrifft in erster Linie die Lebensmittel Fleisch, Fleischwaren und Wurst, Milch
und Milchprodukte, Eier und Fisch. Die Ausfithrungen in den entsprechenden Kapiteln
sind auch im Hinblick auf die Fettbeschrankung notwendig.
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O Tab. 1.16 Beispiel 1: Trotz gesiiRter HeiRgetranke wird in diesem Beispiel die maximale
Zuckermenge eingehalten

Mahlzeit Zucker Menge
Friihstiick 2 Wiirfel Zucker in Kaffee oder Tee 6g
20 g Konfitiire 10g
Zwischenmahlzeit 150 g Fruchtjoghurt ca.12g
Mittagessen 1 Wiirfelzucker in Kaffee/Espresso 3g
Zwischenmahlzeit 1 Wiirfelzucker in Kaffee/Tee 3g
1 Stiick Apfelkuchen ca.13g
Gesamtzuckermenge ca.L47g

O Tab.1.17 Beispiel 2: Die empfohlene Zuckermenge wird liberschritten

Mahlzeit Zucker Menge

Zwischenmahlzeit 1 Glas (0,21) Zitronenlimonade 20g
Mittagessen 1 Port. Vanilleflammeri mit SchokosoRe 12g
Zwischenmabhlzeit 1 Schokoriegel (20 g) ca.10g
Abendessen 1 Glas (0,21) Johannisbeernektar, schwarz ca.22g
Gesamtzuckermenge ca.bkg

Zucker und Salz einsparen

Vielen Speisen und Getranken wird bei der Herstellung Zucker als geschmacksgebende
Komponente zugesetzt. Zusitzlich wird auch seine konservierende Funktion genutzt.
Beispiele sind: Stifligkeiten, Feinbackwaren, Konfitiiren, Gelees, Kompotte, Milchpro-
dukte mit Fruchtzusitzen, Desserts, Fruchtnektare, Fruchtsaftgetrinke, Limonaden,
Brausen etc. Diese Produkte sind in einer vollwertigen Kost nicht verboten, sie sollten je-
doch nur in moderaten Mengen verzehrt werden. Laut WHO soll der Anteil an zugesetz-
ten Zuckern in der Ernahrung die Menge von 10 Energieprozent nicht iiberschreiten.

Beispiel

Taglicher Energiebedarf: 8400 kJ (2000 kcal)

10 Energieprozent: 840 kJ (200 kcal) — ca. 50 g Zucker pro Tag

0b 50 g Zucker pro Tag viel oder wenig ist, hdangt von den individuellen Verzehrsgewohn-
heiten ab (@ Tab.1.16 und @ Tab. 1.17).
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Obwohl kein Zucker zum Siiflen von Heif3getranken verwendet und nicht iiberméfig
viele zuckerhaltige Lebensmittel und Getrinke eingesetzt werden, liberschreitet die Ge-
samtzuckermenge in Beispiel 2 (@ Tab. 1.17) die vorgegebene Menge von 50 g.

Nicht nur Siifiwaren und Feinbackwaren, sondern vor allem der regelmaflige Konsum
gestifSter Erfrischungsgetranke fiihrt zu einer hohen Zuckeraufnahme. Aber auch Frucht-
milchprodukte, Fertigdesserts und Speiseeis konnen betrachtliche Mengen an Zuckern
beinhalten. Bei vielen Fertigprodukten ist zu beriicksichtigen, dass fiir ihre Herstellung
eine Kombination verschiedener Zuckerarten (Glucosesirup, Traubenzucker, Dextrose,
Invertzucker, Fructosesirup, Fruchtzucker etc.) eingesetzt wird. Dadurch erhéht sich hiu-
fig die Gesamtzuckermenge des Produkts.

Um den Anteil zugesetzter Zucker in der Kost méglichst gering zu halten und trotz-
dem dem Bediirfnis nach Siiflem gerecht zu werden, gibt es folgende Moglichkeiten:

Regelmiflig von Natur aus siifle Lebensmittel wie vollreifes Obst verzehren.

Muiisli, Fruchtsalate und Fruchtsoflen lassen sich auch durch den Einsatz kleiner

Mengen Trockenfriichte siifien.

Joghurt- und Quarkspeisen aus Naturprodukten unter Zugabe von frischem Obst und

wenig Zucker selbst herstellen anstelle der Verwendung von fertigen Fruchtproduk-

ten.

Konfitiiren, Gelees und dhnliche Brotaufstriche mit geringerem Zuckergehalt

zubereiten, z. B. Gelierzucker 2:1 oder 3:1 verwenden oder entsprechende Fertigpro-

dukte kaufen.

Bei Dessertspeisen wie Flammeri oder Creme die zugesetzte Zuckermenge auf 7 bis

maximal 10 g pro Portion reduzieren.

Portionsgroflen bei gesiifiten Dessertspeisen reduzieren, z. B. kleinere Schélchen oder

Formchen einsetzen. Dafiir grof3ziigig mit frischem Obst oder Fruchtpiireesof3e

garnieren.

Stilwaren bewusst genieflen, z. B. Schokolade im Mund langsam zergehen lassen.

Dann gentigen kleinere Mengen.

Stilwaren rationieren: kleine Menge gesondert bereitstellen, {ibrige Stifwaren

verraumen.

Kuchen und Gebiéck auf zwei bis drei Stiicke pro Woche beschranken.

Auf Zuckerguss beim Gebick verzichten.

In den D-A-CH-Referenzwerten wird eine Kochsalzzufuhr von 6 g pro Tag als ausrei-
chend angesehen. Dies entspricht 2400 mg Natrium. Damit kann der Entstehung einer
Hypertonie bei entsprechender genetischer Veranlagung und Salzsensitivitit entgegenge-
wirkt werden. Kochsalz wird zum einen {iber Speisen, die bei der Zubereitung im Haus-
halt gesalzen werden, aufgenommen. Hier hat der Einzelne die Moglichkeit, diese Menge
bewusst gering zu halten. Der deutlich groflere Anteil der Kochsalzaufnahme erfolgt je-
doch bei vielen iiber die Lebensmittel Brot, Fleischerzeugnisse und Wurst, gefolgt von
Milcherzeugnissen und Kése. Auch Gemiise-, Pilz- und Hiilsenfriichteprodukte sind als
Natriumquellen nicht zu unterschitzen. Allen diesen Erzeugnissen wird Kochsalz nicht
nur wegen des Geschmacks zugesetzt, sondern auch lebensmitteltechnologische Griinde
spielen eine grofle Rolle. Daher ist im Einzelfall zu priifen, welche Erzeugnisse unbedingt
erforderlich sind wie z. B. Brot, Fleischerzeugnisse und Kése und bei welchen auf Alterna-
tiven ausgewichen werden kann: z. B. frisches oder ohne Zusétze tiefgefrorenes Gemiise
anstelle von Konservenware. Bei den unbedingt erforderlichen Erzeugnissen ist darauf zu
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achten, dass die Produkte mit Iodsalz gesalzen sind. Auch im Haushalt empfiehlt es sich,
als Salz iodiertes, fluoridiertes Kochsalz zu verwenden, um eine Verbesserung der Iodver-
sorgung zu erzielen und der Karies vorzubeugen.

Eine gute Moglichkeit zur Reduktion der Salzmenge in Speisen stellt die reichliche
Verwendung von Kiichenkrautern und Gewiirzen dar. Kiichenkrauter in frischer, tiefge-
kithlter und gefriergetrockneter Form sorgen durch ihren hohen Gehalt an atherischen
Olen und anderen Geschmacksstoffen fiir den Wohlgeschmack der Speisen, sodass hiufig
nur noch geringe Salzmengen zum Abschmecken notwendig sind. Auch Kurzzeitmarina-
den fiir Fleisch und Fisch, bestehend aus Krautern, Gewtirzen, Zwiebeln, Knoblauch und
O}, intensivieren den Geschmack der Gerichte, ohne dass noch viel Salz benétigt wird.
Ebenfalls von Vorteil wirken sich aromaerhaltende und geschmacksintensive Garmetho-
den wie Dampfen, Grillen und Braten aus.

Generell gilt fiir Salz dasselbe wie fiir Zucker: Die Geschmacksschwelle fiir die Wahr-
nehmung von ,,salzig“ oder ,,siif3“ ist teilweise anerzogen. Durch konsequente Reduktion
von Salz und Zucker ldsst sich der Geschmackssinn sensibilisieren, sodass auch Speisen,
die weniger gesalzen oder gesiif3t sind, als wiirzig oder siif§ wahrgenommen werden.

Am besten Wasser trinken

Eine ausreichende Fliissigkeitszufuhr ist fiir Leistungsfahigkeit, Gesundheit und Wohlbe-
finden des Menschen unumgénglich. Daher stehen die Getranke als gesonderter Kreis im
Zentrum des Ernahrungskreises. So wird ihre grofie Bedeutung fiir die vollwertige Er-
ndhrung unterstrichen und herausgestellt. In den D-A-CH-Referenzwerten werden als
Richtwert fiir die Wasserzufuhr 35 bzw. 30 (fiir tiber 51-Jahrige) ml/kg Korpergewicht und
Tag angegeben. Daraus errechnet sich eine erforderliche Gesamtfliissigkeitsaufnahme
von 2-3L pro Tag. Hiervon ist der Fliissigkeitsgehalt, der {iber Speisen aufgenommen
wird, abzuziehen. Bei einer vollwertigen Erndhrung mit der empfohlenen Gemiise- und
Obstmenge sind dies ca. 800-1200 ml Fliissigkeit. Konsequenz: Etwa 1-1,5 L Fliissigkeit
miissen noch iiber Getranke zugefithrt werden. Um einer zu geringen Fliissigkeitszufuhr
entgegenzuwirken, empfiehlt es sich zu trinken, bevor sich Durst bemerkbar macht. Dies
gilt fiir Kinder, die evtl. beim Spielen vergessen zu trinken, genauso wie fiir Erwachsene
oder éltere Menschen, die es sich abgew6hnt haben, ausreichend zu trinken.

Als Getridnk empfiehlt sich uneingeschrankt Wasser. Trinkwasser, Quellwasser und
Mineralwasser sind ideale Durstloscher, da sie keine zusdtzliche Energie liefern. Mine-
ralwidsser konnen durch ihren natiirlichen Mineralstoffgehalt dazu beitragen, die emp-
fohlenen Mengen an Mineralstoffen aufzunehmen. Dabei ist zu berticksichtigen, dass die
einzelnen Mineralwisser ganz unterschiedliche Mengen der verschiedenen Mineral-
stoffe beinhalten. Eine Analyse der verschiedenen Mineralstoffe ist auf dem Etikett abge-
druckt. Mineralwésser mit einem Natriumgehalt unter 20 mg/L gelten als ,,natriumarm®
Liegt ihr Calciumgehalt iiber 150 mg/L, so diirfen sie als ,calciumhaltig® ausgewiesen
werden. Ob mit Kohlensdure, mit wenig Kohlensdure oder als ,stille Variante“ — dies
kann der personlichen Vorliebe des einzelnen iiberlassen werden. Tipp firr die Erndh-
rungs- und Diétberatung: Personen, die wenig Durst haben und sich schwer mit der Ge-
trainkemenge tun, sollten besser stille oder halbstille Wasser wihlen, da diese sich leich-
ter trinken lassen.

Neben Wasser eignen sich auch andere energiefreie bzw. -arme Getrénke zum Durstlo-
schen. Dazu zdhlen alle ungezuckerten Krauter- und Friichtetees sowie stark mit Wasser
(Verhaltnis 3-4:1) verdiinnte Fruchtsifte. Krauter- und Friichtetees lassen sich auch durch
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die Zugabe von Fruchtsiften (1/4 L Saft auf 1L Tee) geschmacklich abwandeln. Im Som-
mer eignen sich auch Eiswiirfel aus Fruchtsaft als Zusatz fiir einen erfrischenden Friichte-
eistee.

Ebenfalls energiefrei sind Kaffee sowie griiner und schwarzer Tee. Diese zéhlen auf-
grund ihres Koffeingehalts jedoch nicht zu den Durstloschern, sondern zu den Genuss-
mitteln. Sie konnen zur Fliissigkeitszufuhr gezahlt werden, sollten aber — im Gegensatz zu
Wasser - nicht in unbegrenzten Mengen konsumiert werden. Im Rahmen der vollwerti-
gen Ernahrung sollten nicht mehr als 3-4 Tassen Kaffee bzw. Tee pro Tag getrunken wer-
den.

Brausen, Limonaden, Fruchtsaftgetranke, Nektare und weitere Erfrischungsgetranke
enthalten sehr grofle Mengen an Zucker. Thr Vitamin- und Mineralstoffgehalt ist niedri-
ger als der von Saft. Sie sind zum Durstloschen ungeeignet und sollten nur in Ausnahme-
fallen getrunken werden.

Zu den Getranken zahlen auch die alkoholischen Getranke. Alkohol ist in der vollwer-
tigen Ernahrung nicht verboten. Im Rahmen eines gesundheitsbewussten Verhaltens
sollte mit alkoholischen Getranken jedoch mafivoll umgegangen werden.

In den D-A-CH-Referenzwerten werden 20 g Alkohol pro Tag fiir den Mann und 10 g
Alkohol pro Tag fur die Frau als maximal tolerierbare Menge angegeben. Diese Menge
sollte jedoch nicht tiglich konsumiert werden, sondern Tage ohne Alkoholgenuss sollten
mit solchen mit Alkoholgenuss abwechseln. 20 g Alkohol sind z. B. enthalten in 0,5 L Bier,
0,25 L Wein oder 0,06 L Branntwein.

Ein personliches Trinktagebuch, welches die tdgliche Trinkmenge und die Auswahl
der Getranke beurteilt, kann bei der Informationszentrale Deutsches Mineralwasser an-
gefordert werden, www.mineralwasser.com.

Schonend zubereiten

Eine schmackhafte und schonende Speisenzubereitung trigt gleichermaflen zu Genuss
beim Essen und Nahrstofferhalt in den Speisen bei. Mafigeblich beteiligt am Geschmack
einer Speise ist der Zustand der Rohstoffe: Reifegrad, Frischezustand, Sorte, Anbau- bzw.
Haltebedingungen etc. Durch die gezielte Auswahl und Dosierung von Krautern und Ge-
wiirzen sowie die Wahl eines fiir diese Speise geeigneten Garverfahrens lisst sich der Ge-
schmack einer Speise weiter steigern. Dabei ist es wichtig, Krauter und Gewdirze so auszu-
wihlen, dass sie den Eigengeschmack der Speise unterstreichen, ihn aber nicht iiberde-
cken. Welche Krauter sich fiir welche Speise eignen, ist »Kap. 2 und »Kap. 8 zu entneh-
men.

Bei der Zubereitung der Speisen sollten neben dem Geschmack die Erhaltung der Mi-
kronéhrstoffe und das Vermeiden von gesundheitsschadlichen Stoffen im Vordergrund
stehen. Nahrstoffschonende Garverfahren fiir Gemiise sind vor allem Ddmpfen und
Diinsten. Beim Ddmpfen werden die Lebensmittel in heiflem Dampf gegart. Die maxi-
male Temperatur betragt 100 °C. Fiir die Dampfentwicklung sind - wenn der Dampftopf
bzw. Dampfgarer geschlossen bleibt — nur geringe Mengen Fliissigkeit notwendig, sodass
es auch nur zu geringen Auslaugverlusten beim Lebensmittel kommt. Diese liegen beim
Diinsten durch den direkten Kontakt mit der Diinstfliissigkeit etwas hoher. Da beim fach-
gerechten Diinsten jedoch nur soviel Fliissigkeit eingesetzt wird, wie die Speise oder das
Gericht beim Verzehr enthalten soll, ist dies unerheblich. Dagegen steigen die Auslaug-
verluste beim Kochen und Pochieren deutlich an. Diese Garverfahren sollten méglichst
nur zum Einsatz kommen, wenn die Kochfliissigkeit anschlieend mitverzehrt wird, wie
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2g 13g 15g 17g 21g 328

Spuren

200g 200g 250g 150g 200g 150g 150g
Salz-/Pell-  Kartoffel- Kartoffel- Backofen-  Brat- Pommes Kartoffel-
kartoffeln piiree salat Pommes kartoffeln  frites puffer

frites

o Abb.1.6 Fettgehaltin verschiedenen Kartoffelspeisen

bei einer Suppe oder einem Eintopf. Weiterhin ist beim Garen unbedingt die Garzeit zu
beachten. Je ldnger die Temperatur auf das Gargut einwirkt, umso gréfer werden die Ver-
luste an Mikronéhrstoffen. Deshalb sollte insbesondere Gemiise nicht tibergart werden.
Auch der Zerkleinerungsgrad der Speisen wirkt sich auf die Nahrstoffverluste aus. Je star-
ker ein Lebensmittel zerkleinert ist, umso grofler sind die Verluste. Daher ist bei der Zu-
bereitung abzuwiégen, wie stark die Lebensmittel zu zerkleinern sind.

Die klassischen Garverfahren fiir Fleisch sind Braten, Schmoren und Grillen. Bei allen
dreien treten hohe Temperaturen (180-200 °C bzw. bis 300 °C) auf. Diese fithren bei den
hitzeempfindlichen Néhrstoffen wie einigen Vitaminen zu Verlusten. Auch bei den ver-
wendeten Fetten ist darauf zu achten, dass sie erstens hocherhitzbar sind und zweitens
nicht tiberhitzt werden, da es dabei zur Entstehung von Acrolein kommt, das als toxisch
gilt. Dass beim Schmoren zusitzlich wissrige Fliissigkeit eingesetzt wird, die Nahrstoffe
wie Mineralstoffe und Vitamine auslaugen kann, ist dagegen nicht zu beachten, da die
Schmorfliissigkeit als Sof3e Bestandteil der Speise bzw. des Gerichts ist und somit mitver-
zehrt wird.

Werden stdrkehaltige Produkte wie Kartoffeln oder Getreide bei Temperaturen iiber
100 °C gebraten, gerostet oder frittiert, bildet sich aus Stirke und Protein Acrylamid. Die
entstehende Menge ist abhingig von der Temperatur und der Dauer der Erhitzung. Gene-
rell gilt daher: Speisen wie Pommes frites, Bratkartoffeln, Kekse und Gebéck sollten nur
leicht gebrdunt werden. Im Rahmen der vollwertigen Erndhrung sollten diese Speisen,
bedingt durch ihren h6heren Zucker- bzw. Fettgehalt (o Abb.1.6), zudem nicht regelma-
Big auf dem Speiseplan stehen.

Achtsam essen und genieBen

Neben der Zusammensetzung und Zubereitung der Speisen spielt auch die Art der
Essensaufnahme bei einer gesunden vollwertigen Erndhrung eine Rolle. Ein gutes Essen,
in Ruhe und einem angenehmen Ambiente verzehrt, fordert das Wohlbefinden. Dies hat
jeder schon einmal am eigenen Leib erfahren, z. B. im Urlaub oder bei einem Essen mit
guten Freunden. Viele Haushalte scheinen im Alltag zu vergessen, dass Essen nicht nur
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Nahrungs- und Energieaufnahme ist, sondern auch Genuss. Zu einer vollwertigen Ernah-
rung gehort, dass man sich Zeit fiir das Essen nimmt. Dies bedeutet, wihrend des Essens
auf andere Titigkeiten zu verzichten und sich ganz auf das Aussehen, den Geruch und
Geschmack der Speisen zu konzentrieren. Der dabei erfahrene Genuss férdert die Be-
kommlichkeit der Speisen und wirkt entspannend auf die Psyche.

Positiv auf den Genuss wirken sich neben dem Geschmack vor allem das Aussehen der
Speisen aus. Nicht umsonst sagt ein Sprichwort ,,Das Auge isst mit®. Daher sollte Sorgfalt
auf das Anrichten der Speisen verwandt werden: Fleisch, Gemiise und Beilagen klar auf
dem Teller trennen, Teller nicht voll hdufen, keine Speisen auf die Tellerrdnder geben, auf
saubere, nicht vertropfte Tellerrander achten, farbliche Akzente durch entsprechende
Kombination von Speisen oder durch passende Garnituren setzen, kein angeschlagenes
Geschirr verwenden, Speisen auf dem Teller anrichten oder in Schiisseln, nicht in den
Kochtopfen auf den Tisch bringen usw. Auch sorgfiltiges Eindecken (Tischwische, Servi-
etten, Besteck, Gléser etc.) und passender Tischschmuck wie Kerzen und Blumen férdern
den Genuss.

Auf das Gewicht achten und in Bewegung bleiben

Ein normales Gewicht ist eine wichtige Voraussetzung fiir Gesundheit und Wohlbefin-
den. Zusitzlich gilt das Normalgewicht als Praventivmafinahme in Bezug auf viele Krank-
heiten wie Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes mellitus, Hyperurikdmie, Ver-
schleiflerkrankungen der Gelenke, Krebserkrankungen etc. Damit ist ein BMI zwischen
18,5 und 24,9 erstrebenswert. Personen mit Normalgewicht sollten ihr Gewicht halten.
Ubergewichtige und Adipése sollten ihr Gewicht langfristig reduzieren. Moglichkeiten
dazu sind in »Kap. 8.1 beschrieben. Bei Untergewichtigen sind Mafinahmen zu iiberlegen,
mit denen sie ihr Gewicht halten oder besser noch erhéhen kénnen. Entsprechende The-
rapieansitze finden sich in »Kap. 8.8.

Eine einfache Methode, um festzustellen, ob die Energiezufuhr dem individuellen
Energiebedarf entspricht, ist das Wiegen. Bleibt das Korpergewicht konstant, befinden
sich Energieaufnahme und -verbrauch im Gleichgewicht. Nimmt es hingegen zu oder ab,
wird zu viel bzw. zu wenig Energie aufgenommen im Vergleich zur verbrauchten Energie.
Um relativ schnell auf Veranderungen reagieren zu kénnen, empfiehlt es sich, einmal pro
Woche das Kérpergewicht mit der Waage zu kontrollieren und gegebenenfalls zu doku-
mentieren.

Neben einer addquaten Nahrungs- und Energiezufuhr ist auch eine entsprechende
korperliche Aktivitit notwendig, um das Korpergewicht konstant zu halten. Regelméfige
korperliche Aktivitit fordert den Muskelaufbau und steigert damit den Grundumsatz
bzw. Ruheenergieverbrauch. Auch auf den Fett- und Kohlenhydratstoffwechsel wirkt sich
Bewegung positiv aus. Neben den physischen Vorteilen gibt es auch psychische: Stress
wird abgebaut, Ausgeglichenheit und Wohlbefinden stellen sich ein. Als Empfehlung gel-
ten taglich mindestens 30 Minuten koérperliche Aktivitét, erganzt durch zweimal pro Wo-
che Freizeitsport. Bei den téglichen 30 Minuten geht es darum, mehr Alltagsaktivititen
bewusst einzuplanen: Treppen steigen anstatt Rolltreppe oder Aufzug fahren, kurze Dis-
tanzen zu Fufl oder per Rad zuriicklegen statt mit dem Auto, Bewegungsspiele mit Kin-
dern oder Enkeln, aufstehen und im Stehen telefonieren, bei kleineren Einkaufen einen
Korb statt eines Einkaufswagen verwenden etc. Die beiden Einheiten Freizeitsport sollten
fest im Wochenplan verankert sein. Geeignet sind alle Sportarten, die Spaf$ machen, wie
Walken, Joggen, Radfahren, Schwimmen, Fitness-Gymnastik, Volley- oder Basketball,
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Quantitative Empfehlung:

® Unterseite: DGE-Erndhrungskreis
Einteilung des Lebensmittel-
angebots in 7 Gruppen,

je groRer ein Kreissegment, desto
groRere Mengen sollten aus der
Gruppe gegessen werden.
Lebensmittel aus kleinen
Segmenten sollten sparsam
verwendet werden.

[E T e T

Lebensmittel

m Pyramidenseitenflachen: raumliche
Anordnung von Lebensmitteln
Lebensmittel an der Basis der
Pyramidenseite gelten als
besonders empfehlenswert,
Lebensmittel in der Spitze als
weniger empfehlenswert.

o Abb.1.7 Dreidimensionale DGE-Lebensmittelpyramide: Veranschaulicht die Prinzipien einer
vollwertigen Erndhrung. o peutsche Gesellschaft fiir Erndhrung e. V., Bonn

Tischtennis etc. Vielfach hilft es, wenn dafiir Gleichgesinnte gesucht werden oder man in
einen Verein eintritt. Wichtig ist, dass Anfanger langsam beginnen, um sich nicht zu
tiberfordern. Regelmiflige Bewegung hilft nicht nur beim Halten des Korpergewichts,
sondern reduziert auch die Gefahr der Gewichtszunahme nach einer Abnehmphase.

Die Dreidimensionale Lebensmittelpyramide

Seit 2005 verfiigt die Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung mit der dreidimensionalen
Ernahrungspyramide (o Abb. 1.7) iiber ein neues Modell fiir die Umsetzung ihrer Ernéh-
rungsrichtlinien. Basis fiir die Ernahrungspyramide ist der Erndhrungskreis. Die zusatz-
lichen vier Pyramidenseiten veranschaulichen die Empfehlungen fiir pflanzliche Lebens-
mittel, tierische Lebensmittel, Ole und Fette sowie Getranke. Die Anordnung der einzel-
nen Lebensmittel einer Pyramidenseite richtet sich von erndhrungsphysiologisch emp-
fehlenswert an der Basis bis ernahrungsphysiologisch weniger empfehlenswert an der
Spitze. Unterstiitzt wird die Darstellung durch eine Schraffierung in den Ampelfarben
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griin, gelb und rot an den einzelnen Pyramidenseiten. Erndhrungsphysiologisch empfeh-
lenswerte Lebensmittel sollen hiufiger verzehrt werden, wéhrend weniger empfehlens-
werte Lebensmittel nur sparsam verwendet werden sollen. Fiir die erndhrungsphysiologi-
sche Empfehlung wurden der Energie- und Néhrstoffgehalt der einzelnen Lebensmittel-
gruppen zugrunde gelegt. Damit kombiniert die dreidimensionale Lebensmittelpyramide
qualitative Empfehlungen (auf den Pyramidenseiten) mit quantitativen (in Form des Er-
nahrungskreises auf der Basisseite).

Ubungen

Aufgabe 1

a) Berechnen Sie Ihren Body-Mass-Index und beurteilen Sie ihn.

b) Berechnen Sie Ihren personlichen Grundumsatz nach den verschiedenen Formeln und
vergleichen Sie die Werte miteinander.

¢) Ermitteln Sie den fiir Sie giiltigen PAL-Wert und berechnen Sie anschlieBend lhren
Gesamtenergiebedarf.

Aufgabe 2

Errechnen Sie aus Ihrem Gesamtenergiebedarf die entsprechenden Tagesmengen fiir Pro-
tein, Fett und Kohlenhydrate.

Aufgabe 3

Erstellen Sie nach den beschriebenen Regeln einen Wochenspeiseplan fiir die vollwertige
Erndhrung.

Aufgabe &4
Berechnen Sie drei Tage des Wochenspeiseplans und vergleichen Sie die erzielten Werte
mit lhrem berechneten personlichen Energie- und Nahrstoffbedarf.

Weiterfiihrende Literatur

Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung e. V. (DGE): Vollwertig essen und trinken nach den 10 Regeln
der DGE, 25. iiberarbeitete Auflage, 2013

Deutsche Gesellschaft fiir Erndhrung (DGE), Osterreichische Gesellschaft fiir Erndhrung (OGE),
Schweizerische Gesellschaft fiir Ernahrung (SGE), (Hrsg.): Referenzwerte fiir die Néhrstoffzufuhr.
2. Auflage, 1. Ausgabe, Neuer Umschau Buchverlag, Neustadt an der Weinstraf3e 2015

Fachliteratur zu diesem Kapitel befindet sich am Ende des Buches.

Internetadressen

www.dge.de

www.5amtag.de
www.dietandcancerreport.org
www.openagrar.bmel-forschung.de

43



544

9.3 Phenylketonurie

93 Phenylketonurie

B DEFINITION Phenylketonurie (PKU) ist eine angeborene Proteinstoffwechselstérung, bei
der die Aminosdure Phenylalanin aufgrund eines Enzymdefekts nicht bzw. nicht ausrei-
chend umgewandelt werden kann.

Grundlagen

Das mit der Nahrung aufgenommene Protein wird im Korper in die einzelnen Amino-
sduren gespalten. Aus diesen Aminosiuren baut der Organismus sein eigenes spezifisches
Protein auf. Werden von einzelnen Aminosiduren mehr aufgenommen, als der Organis-
mus dazu benétigt, so werden diese {iber verschiedene Enzyme umgewandelt. Fiir die
Umwandlung der essenziellen Aminosdure Phenylalanin in Tyrosin ist das Enzym Phe-
nylalaninhydroxylase notwendig. Dieses fehlt bei der Phenylketonurie bzw. liegt in zu ge-
ringer Konzentration vor. Als Folge steigen die Phenylalaninwerte im Blut an. Normal
sind Werte zwischen 1-2 mg Phenylalanin pro dl Blut. Bei einer Phenylketonurie liegen
die Werte bei 10 bis iber 20 mg/dl. Ohne Behandlung fithren diese Werte im Sduglings-
und Kindesalter zu einer Schadigung des Gehirns mit der Konsequenz einer mangelhaf-
ten geistigen Entwicklung.

Seit 1968 werden alle Neugeborenen in Deutschland auf erhohte Phenylalaninwerte
gescreent (Guthrie-Test). Werden erhohte Werte diagnostiziert, kann umgehend die dia-
tetische Therapie eingeleitet werden. In Deutschland betrifft die Erkrankung 1 von 6 000
10000 Neugeborenen.

Didtetisches Prinzip

Die Therapie der Phenylketonurie liegt in einer lebenslangen Diét, die auch im Erwachse-
nenalter fortgefithrt werden sollte — im Gegensatz zur fritheren Meinung, dass die Diit
nur bis zur Pubertdt und wihrend einer Schwangerschaft einzuhalten wire.

Ziele der didtetischen Behandlung
Um eine phenylalaninkontrollierte Didat zu praktizieren, sind folgende Malnahmen erforder-
lich:
streng proteinarme Diat
phenylalaninfreie Aminosdaurenmischungen zur Deckung des Proteinbedarfs
erndahrungsphysiologisch ausgewogene Kost im Hinblick auf alle anderen Makro- und
Mikrondhrstoffe

Durchfiihrung
Die Aminosdure Phenylalanin ist Bestandteil aller tierischen und pflanzlichen Proteine.
Das bedeutet: Je proteinreicher ein Lebensmittel ist, umso héher ist sein Gehalt an Phe-
nylalanin. Somit ist die Durchfithrung einer streng proteinarmen Diit erforderlich, um
die Zufuhr an Phenylalanin zu begrenzen und wiinschenswerte Blutspiegel fiir Phenylala-
nin zu erreichen (o Tab. 9.6).

Der Phenylalaninspiegel unterliegt Schwankungen, die sich aber mdglichst innerhalb
der gesetzten Grenzen bewegen sollten. Liegt ein Wert einmal iiber dem Sollwert, hat er
zwar keine Auswirkungen auf die geistige Entwicklung des Kindes, sollte aber méglichst
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O Tab. 9.6 Empfehlungen fiir die Hohe der Phenylalaninwerte im Blut. Arbeitsgemeinschaft fiir

Padiatrische Stoffwechselstérungen 2008

Alter Phenylalaninspiegel in mg/dl Phenylalaninspiegel in pmol/L
1.-10. Lebensjahr 0,7-4 L0-240

11.-16. Lebensjahr 0,7-15 40-900

Ab 16. Lebensjahr unter 20 unter 1200

O Tab. 9.7 Phenylalaninbedarfin den ersten Lebensjahren. nach Bshles 1991

Alter Gewicht in kg Phenylalanin in mg/kg KG Phenylalanin in mg/Tag
Geburt 3 45 135
1 Monat b 45 180
3 Monate 6 40 240
6 Monate 8 35 280
1 Jahr 10 30 300
3 Jahre 15 20 300
6 Jahre 20 15 300

KG: Kérpergewicht

rasch wieder gesenkt werden. Dazu ist die enge Zusammenarbeit zwischen Patient bzw.
Eltern des Patienten und Didtassistentin sowie Arzt notwendig.

Die tdglich erlaubte Phenylalaninmenge wird vom Arzt festgelegt. Sie differiert von
Patient zu Patient in Abhéngigkeit von Alter, Korpergrofie, Kérpergewicht und Auspra-
gung des Enzymmangels. Durch regelméflige Kontrolle der Phenylalaninspiegel kann
tiberpriift werden, ob mit der festgelegten Phenylalaninmenge die Grenzwerte eingehal-
ten werden. @ Tab. 9.7 zeigt den tdglichen Phenylalaninbedarf im Kindesalter. Dieser
kann als Anhaltswert fiir die tagliche Phenylalaninzufuhr genutzt werden.

Fir die Zusammenstellung einer streng proteinarmen Diét empfiehlt es sich, die Le-
bensmittel in drei Gruppen einzuteilen:

Gruppe 1: Lebensmittel, die phenylalaninfrei sind oder deren Phenylalaningehalt so ge-
ring ist, dass er nicht berticksichtigt werden muss:

Ole, Butter, Margarine

Zucker wie Haushaltszucker, Traubenzucker, Puderzucker, Hagelzucker

Konfitiire, Marmelade, Gelee, Honig, Sirup

Suflwaren wie Bonbons, Kaugummi, Fruchtgummi ohne Gelatine

Kaffee, Tee, Krauter- und Friichtetees

Trinkwasser, Mineralwasser, Limonaden, Brausen etc.
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Gruppe 2: Lebensmittel, die einen geringen Phenylalaningehalt aufweisen und im Rah-
men der erlaubten Phenylalaninmenge eingesetzt werden konnen:

alle Obstsorten inklusive Fruchtsiften

alle Gemiisesorten

Kartoffeln und Kartoffelerzeugnisse wie Pommes frites, Chips, Rosti u. 4.

Reis

Sahne, Créme fraiche, Créme double

spezielle eiweiflarme didtetische Lebensmittel: Brot, Geback, Mehl, Teigwaren etc.

spezielle eiweiflarme Milch

Gruppe 3: Ungeeignete Lebensmittel, die proteinreich sind und deren Phenylalaningehalt
zu hoch fiir die Diét bei Phenylketonurie ist:

Fleisch, Fleisch- und Wurstwaren

Fisch und Fischwaren

Milch, Milchprodukte und Kése

Eier

Hiilsenfriichte wie Sojabohnen, Bohnen, Erbsen, Linsen sowie daraus hergestellte

Produkte

Schalenfriichte wie Niisse, Mandeln, Pinienkerne

Getreide und Getreideerzeugnisse (Ausnahme: Reis) wie Brot, Gebéck, Mehl, Grief3,

Flocken, Griitze, Teigwaren

Schokolade

Stilstoff Aspartam und alle damit hergestellten Produkte

Fiir die Zusammenstellung von Tagespldnen konnen die Lebensmittel der Gruppe 1 un-
eingeschrankt und die der Gruppe 2 unter Beriicksichtigung ihres Phenylalaningehalts
eingesetzt werden. Dazu ist eine genaue Berechnung des Tagesplans erforderlich. Der ex-
akte Phenylalaningehalt eines Lebensmittels ist speziellen Nahrwerttabellen und den Pro-
duktinformationen der eingesetzten eiweiflarmen diédtetischen Lebensmittel zu entneh-
men, siehe Literatur.

Eine streng proteinarme Diét enthélt zu wenig Protein, um den empfohlenen Protein-
bedarf zu decken. Daher sind in der Kost zusitzlich spezielle phenylalaninfreie Amino-
sdurenmischungen notwendig. Diese Spezialnahrungen enthalten noch weitere Nahr-
stoffe wie Mineralstoffe und Vitamine, die durch den Verzicht auf proteinreiche Lebens-
mittel in der Didt in zu geringer Menge vorkommen. Fiir die verschiedenen Altersstufen
gibt es unterschiedliche Spezialnahrungen, die in ihrer Nihrstoffzusammensetzung je-
weils an die entsprechende Altersstufe angepasst sind. Nur mit diesen Spezialnahrungen
ist es moglich, die Betroffenen mit einer ausreichenden Menge Protein zu versorgen, um
so eine normale Entwicklung zu gewahrleisten.

Die Aminosdurengemische unterscheiden sich geschmacklich deutlich von natiirli-
chen Lebensmitteln. Da bei einer Phenylketonurie aber bereits von Anfang an mit diesen
Produkten ernihrt wird, werden sie von Sauglingen und Kindern in der Regel gut tole-
riert.

Die Spezialnahrungen sind pulverférmig und werden in entsprechender Dosierung in
Fluissigkeiten oder piirierte Speisen eingeriihrt. Dabei hat sich die Verwendung kohlen-
hydrathaltiger Getrdnke oder Speisen (z.B. Limonaden oder Fruchtsifte, Fruchtmus,
Stlspeisen) bewihrt. Der Geschmack ist angenehmer und die Resorption verbessert.
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Die Spezialnahrung ist gleichmaf3ig auf drei bis fiinf Portionen pro Tag zu verteilen und
moglichst zum oder nach dem Essen zu verabreichen. Es muss ausprobiert werden, wie
das Kind die Nahrung am besten akzeptiert.

Auf dem Markt werden neben den phenylalaninfreien Aminosauremischungen fiir die
verschiedenen Altersstufen auch Priparate angeboten, die zusétzlich bedarfsgerecht mit
Fetten und Kohlenhydraten angereichert sind. Diese eignen sich besonders bei Betroffe-
nen, die inappetent sind oder z. B. zum Friithstiick nichts essen mochten, sondern nur die
Aminosdurenmischung trinken. Damit die Aminoséuren fiir die Proteinbildung zur Ver-
fiigung stehen und nicht zur Energiegewinnung herangezogen werden, bietet die Indust-
rie diese Aminosdurenmischungen in Kombination mit Fetten und Kohlenhydraten an.
Ein weiterer Vorteil bei diesen Mischungen ist der Zusatz der w-3-Fettsduren Eicosapen-
taen- und Docosahexaensdure, deren Zufuhr bei einer streng proteinarmen Didt durch
den Verzicht auf den Verzehr fettreicher Fische nicht gewdhrleistet ist. Die Produkte gibt
es in verschiedenen Geschmacksrichtungen.

Die Aminosdurenmischungen werden vom behandelnden Kinderarzt auf Rezept aus-
gestellt und die Kosten dafiir von den Krankenkassen iibernommen.

Fiir die weiteren Makro- und Mikronéhrstoffe gelten die altersentsprechenden Emp-
fehlungen der DGE laut D-A-CH-Referenzwerten. Beim Fett ist zu berticksichtigen, dass
durch den Verzicht auf proteinreiche Lebensmittel auch deutlich weniger versteckte Fette
aufgenommen werden. Dies hat Konsequenzen: Um eine Fettaufnahme von 30-45 Ener-
gieprozent — abhingig von der Altersstufe — und damit die erforderliche Energiezufuhr
sicherzustellen, ist eine deutlich héhere Verwendung von Koch- und Streichfetten not-
wendig. Ole, Pflanzenmargarine und Butter, aber auch Sahne, Créme fraiche oder Créme
double leisten hier einen wertvollen Beitrag. Unter Beriicksichtigung der Empfehlungen
zur Fettsaurenzufuhr, insbesondere der zu den essenziellen Fettsduren, sollte eine ent-
sprechende Auswahl an Fetten getroffen werden. Die Kohlenhydratzufuhr in Form von
Stirke erfolgt in erster Linie iiber die eiweiflarmen diétetischen Lebensmittel wie Brot,
Gebick und Teigwaren. Weitere Kohlenhydratlieferanten wie Obst liefern vor allem Zu-
cker. Dies gilt auch fiir viele Getrinke, Siifispeisen und SiiSwaren. Damit ist die Empfeh-
lung fiir die Nahrungsfaserzufuhr nicht erreichbar. Dennoch sollte bei der Auswahl der
Obst- und Gemiisesorten ihr Nahrungsfasergehalt beachtet werden. Beziiglich Mineral-
stoffen und Vitaminen werden die Empfehlungen grofitenteils tiber die Spezialnahrung
gedeckt.

Aspartam

Der SiiRstoff Aspartam besteht aus den beiden Aminosdauren Asparaginsdaure und Phenyl-
alanin. Aufgrund des Phenylalaningehaltes sind Aspartam und alle daraus hergestellten
Lebensmittel bei Phenylketonurie ungeeignet. Aspartam ist als TafelsiiBe und in zucker-
reduzierten Lebensmitteln im Handel. Laut Zusatzstoff-Zulassungs-Verordnung ist Aspar-
tam fiir energiereduzierte bzw. zuckerfreie, alkoholfreie Getranke, Desserts, StiBwaren,
Brotaufstriche, Marmeladen, Konfitliren und Gelees, siiBsaure Obst-, Gemiise-, Fisch-,
Meeres- und Weichtierkonserven, Knabbererzeugnisse aus Getreide oder Niissen und al-
koholische Getranke zugelassen. Um Menschen mit einer Phenylketonurie zu schiitzen,
miissen alle aspartamhaltigen Produkte den Warnhinweis ,,enthdlt eine Phenylalanin-
quelle' tragen.
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Phenylketonurie im Sdauglingsalter
Bis zur Diagnosestellung wurden Séuglinge entweder gestillt oder mit einer Sduglingsan-
fangsnahrung erndhrt. Mit der Diagnose Phenylketonurie erhalten sie eine spezielle Fla-
schennahrung fiir drei bis fiinf Tage bzw. bis sich die erhéhten Phenylalaninwerte norma-
lisieren. In dieser Zeit kann die Muttermilch abgepumpt und tiefgefroren werden, um den
Milchfluss in Gang zu halten. Mit Normalisierung der Phenylalaninwerte beinhaltet der
Diitplan des Sduglings wieder Muttermilch oder Sduglingsanfangsnahrung neben der
phenylalaninfreien Spezialnahrung. Wie im Kindes- und Erwachsenenalter wird die er-
forderliche Menge der Spezialnahrung vom Arzt festgelegt und in regelméafligen Abstin-
den kontrolliert und angepasst. Daran anschlieflend lisst sich die Menge an Muttermilch
oder Sauglingsanfangsnahrung berechnen. Muttermilch enthilt 54 mg Phenylalanin pro
100 ml, Sauglingsanfangsnahrungen 47-64 mg Phenylalanin pro 100 ml - je nach Pro-
dukt. Die Spezialnahrung sollte auch beim Saugling auf drei bis fiinf Portionen pro Tag
verteilt werden. Sie kann bei gestillten Sduglingen vor oder nach der Brustmahlzeit bzw.
zwischen zwei Stillmahlzeiten verabreicht werden. Bei Verwendung von Siuglingsan-
fangsnahrung kann die Spezialnahrung mit dieser gemischt oder im Anschluss an die
Mabhlzeit getrunken werden.

Phenylalaninfreie Spezialnahrungen im Séuglingsalter enthalten neben der Amino-
saurenmischung Kohlenhydrate, Fett, Vitamine und Mineralstoffe.

Maternale Phenylketonurie
Mit Abschluss der Hirnentwicklung erfihrt die phenylalaninarme Diét im Jugend- und
Erwachsenenalter eine Lockerung, die sich auch in der akzeptablen Hohe der Phenylala-
ninspiegel (@ Tab. 9.6) niederschldgt. Frauen mit Phenylketonurie, die eine Schwanger-
schaft planen, sollten prakonzeptionell iiber mehrere Wochen eine strengere phenylala-
ninarme Diét einhalten, insbesondere wenn ihre Phenylalaninspiegel > 6 mg/dl liegen.
Sinken wiahrend dieser Didt die Phenylalaninspiegel im Serum auf normale Werte
(1-4 mg/dl), steht einer Konzeption nichts im Wege. Auch wihrend der gesamten Schwan-
gerschaft ist die Didt so streng zu praktizieren, da Phenylalanin tiber die Plazenta zum
Fetus gelangt und dort zu Schiddigungen wie Mikroencephalie, Wachstumsretardierung,
geistiger Retardierung etc. fiihrt. Dies bedeutet eine extreme Einschrankung der Protein-
zufuhr tiber natiirliche Lebensmittel auf ausgewéhlte Obst- und Gemiisesorten, Fette und
proteinarme Spezialprodukte. Ergédnzend muss eine fiir die Schwangerschaft spezielle
phenylalaninfreie Aminosdurenmischung mit erhéhtem Tyrosinanteil eingeplant wer-
den, um den Proteinbedarf zu decken. Dieser ist wihrend der Schwangerschaft erhoht.
Empfehlungen sprechen sich fiir 1,1g Protein pro kg Korpergewicht und Tag im ersten
Trimenon und 1,3-1,4 bzw. 1,5 g Protein pro kg Korpergewicht und Tag im zweiten und
dritten Trimenon aus. Andere Autoren empfehlen 1,5 g Protein pro kg Korpergewicht und
Tag fiir die gesamte Schwangerschaft. Nach der 20. Schwangerschaftswoche steigt die
Phenylalanintoleranz deutlich an. Damit wird es fiir die werdende Mutter moglich, einen
grofSeren Anteil an proteinarmen Lebensmitteln zu verzehren. Auch kleine Mengen tieri-
scher Produkte konnen u. U. gegessen werden. Dabei sind Milchprodukte anderen tieri-
schen Proteintrigern vorzuziehen, da sie zusétzlich Calcium liefern. Eine engmaschige
Kontrolle der Phenylalanin- und auch der Tyrosinwerte in der Schwangerschaft ist not-
wendig.

Des Weiteren kommt der Energiezufuhr in der Schwangerschaft bei maternaler Phe-
nylketonurie eine grof3e Bedeutung zu. Eine Gewichtsabnahme in der Schwangerschaft
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ist unbedingt zu vermeiden. Der damit verbundene Proteinabbau im miitterlichen Orga-
nismus bedingt als Konsequenz einen Anstiegs der Phenylalaninkonzentration. Daher
wird eine Energiezufuhr von 147-168 k] (35-40 kcal) pro kg Korpergewicht und Tag emp-
fohlen.

Die Zufuhr der erforderlichen Vitamine und Mineralstoffe erfolgt auch in der Schwan-
gerschaft im Wesentlichen iiber die phenylalaninfreie Aminoséurenspezialnahrung. Die
in der Schwangerschaft empfohlene Substitution von Iod, gegebenenfalls Eisen und Fol-
sdure muss — wie bei stoffwechselgesunden Schwangeren - auch bei einer maternalen
Phenylketonurie erfolgen.

Didtetische Alternativen
Als Ersatz fiir in der Erndhrung notwendige Lebensmittel, die einen zu hohen Proteinge-
halt aufweisen, bietet die didtetische Lebensmittelindustrie ein reichhaltiges Angebot an
eiweiflarmen didtetischen Lebensmitteln an. Dazu zéhlen:

Milchersatz und Kakaogetrinke

Fertigbreie und Trinkmahlzeiten

diverse Brotsorten, Brotchen, Trockenbrote, Pizzabdden, Zwieback, Kleingeback,

Kuchen, Paniermehl

Zerealien und Miislimischungen

Fertigmehlmischungen fiir helle und dunkle Brotsorten

Teigwaren, Reisersatz, Kartoffelzubereitungen

Energieriegel, Siiiwaren und Knabberartikel

vegetarische Brotaufstriche und Wurstersatz

Fiir die Herstellung der Produkte werden verschiedene Stirken (Weizen, Mais, Kartoffel),
auch in modifizierter Form, Mehle (Reis, Mais oder Kastanien) und Maltodextrine einge-
setzt. Erginzend sind Ballaststoffe wie Inulin, Weizenfasern, Apfelfasern oder Zuckerrii-
benfasern Bestandteil der Produkte. Als Verdickungsmittel kommen Carrageen, Xanthan,
Johannisbrotkernmehl, Guarkernmehl und Methylcellulose zum Einsatz.

Die Herstellung des Milchersatzes erfolgt entweder tiber eiweiflarme Molke, pflanzli-
che Ole und Molkenpulver oder iiber Trinkwasser, Sahne, Milchzucker, Molkenpulver
und Maltodextrine.

Koch- und kiichentechnische Tipps
Margarine, Butter, Creme fraiche oder Mayonnaise mit Krautern oder Gemiisen zu
Brotaufstrichen abwandeln: Kriuterbutter, Gemiisemargarine (Mohren, Bleichselle-
rie, Zucchini), Schnittlauchmargarine, Paprikamayonnaise (rote und griine Paprika-
schote), Champignonmayonnaise, Kerbel-Créme-fraiche etc.
Brotaufstriche auf Gemiisebasis herstellen: z. B. Tomatenaufstrich mit Oliven,
Mohrenaufstrich mit Meerrettich, Avocado-Apfel-Aufstrich, griechischer Aubergi-
nenaufstrich.
Brotaufstriche auf Fruchtbasis anbieten: Kiwiaufstrich, Birnenaufstrich, Pflaumenpii-
ree, Johannisbeer-Zwetschgen-Mus, Aprikosen-Nuss-Mus, Feigenmus u. 4.
Brote lassen sich auch mit Créme fraiche bestreichen und mit Gemiisescheiben wie
Gurken, Tomaten oder Radieschen oder mit Obststiicken wie Bananen, Orangen oder
Apfeln belegen.
Soflen als Gemiisepiireesoflen oder mit Stirke gebunden herstellen.
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Eiweiflarmes Brot, das selbst hergestellt wird, kann mit Gewtiirzen wie Kiimmel,
Fenchel, Anis oder Koriander oder Kriutern wie Petersilie und Dill oder Rosinen
geschmacklich aufgewertet werden.

Dessertspeisen aus Fruchtsiften und Fruchteinlagen mit Stérke binden und mit Sahne
garnieren.

Flammeris aus Wasser-Sahne-Gemisch im Verhiltnis 3:1 oder Milchersatz herstellen.
Fiir die Herstellung eiweiflarmer Brote gilt: Der Teig ist viel fliissiger als ein her-
kommlicher Brotteig und daher nicht formbar. Er muss in Formen (z. B. Kastenform)
ausgebacken werden. Das Abwiegen der Zutaten muss genau erfolgen (nach Angaben
des Herstellers). Die Zubereitungshinweise inklusive Backtemperatur und -zeit sind
genau zu beachten. Nach dem Auskiihlen sollte das Brot geschnitten und tiefgefroren
werden.

Ubungen

Aufgabe 1

Diagnose: Phenylketonurie

Didt-VO0: phenylalaninarme Kost mit 260 mg Phenylalanin

Angaben zur Person: mdnnlich, geb. 2005, Schulkind, KorpergroRe 1,15 m, Korpergewicht
18 kg

Aufgabe 2

Diagnose: maternale Phenylketonurie

Diat-VO0: phenylalaninarme Kost mit 500 mg Phenylalanin

Angaben zur Person: weiblich, geb. 1987, Fachverkduferin fiir Damenoberbekleidung,
KorpergrofRe 1,64 m, Korpergewicht 58 kg

Ernahrungsanamnese: Die Patientin ist fiir drei Tage stationar aufgenommen. Sie ist in
der 6. Schwangerschaftswoche. Bis zu ihrem 14. Lebensjahr hat sie die PKU-Diat streng
eingehalten mit Phenylalaninwerten unter 6 mg/dl Blut. AnschlieRend hat sie die Diat
gelockert, ihre Phenylalaninwerte lagen bei 12 mg/dl Blut. Seit 6 Monaten praktiziert sie
wieder eine strenge PKU-Diat.

Weiterfiihrende Literatur

Arbeitsgemeinschaft fiir Padiatrische Diitetik (Hrsg.): Nahrwerttabelle fiir die Erndhrung bei
angeborenen Storungen des Aminosaurestoffwechsels. 9. Auflage, 2011 (Als PDF zum Downloa-
den unter www.shs-heilbronn.de)

Lang F: Unser Kind hat PKU. Ein Wegbegleiter fiir Eltern. 2. Auflage, SPS Verlagsgesellschaft mbH,
Heilbronn 2010

Miiller E (Hrsg.): Praktische Diitetik in der Pédiatrie. 1. Auflage, SPS Verlagsgesellschaft mbH,
Heilbronn 2003

Fachliteratur zu diesem Kapitel befindet sich am Ende des Buches.
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Die fett markierten Seitenzahlen verweisen auf die Hauptfundstellen.

A

AAF 84f.

abdominelle Beschwer-
den 149, 263, 271, 275, 318,
330, 537

Abfiihrtee 312

Absorption, unvollstindige 5

Abstoflungsreaktion 583

Acesulfam 219, 418

acid-based formula 84

Acrolein 40

Acrylamid 40, 135

Adipositas 343ff., 376ff., 421,
459, 475, 516, 710f.

—abdominelle 343

—adipogene Lebens-
bedingungen 347, 390f.

- Anamnese 349

—bariatrische Chirurgie 380ff.

- Basisprogramm 347

-BMI 343ff.

- Erndhrungsanamnese 351

- Ernéghrungsprotokoll 350f,,
377

- Fettverteilungsmuster 343

- flexible Verhaltens-
kontrolle 377

—Formen 343

— Gewichtsreduktion 395, 399,
415

-Kinder und Jugend-
liche 390ff.

- Lebensstilfaktoren 344, 346

- Leitlinie 343, 346, 389

- Lipaseinhibitoren 380

- Lipidadsorbenzien 379f.

- Magenband 380

- Medizinprodukte 377ff.

—Prévalenz 344f.

- Privention 346f.

- psychosoziale Probleme 346

-rigide Vorsdtze 377

- Sattigungskomprimate 377f.

- Schulungsprogramme fiir
Kinder und Jugendliche 390

- Taillenumfang 343f.

—Therapie 347ff,, 376

- Verhaltensidnderung 377

—viszerales Fett 343

Adipositas-Leitlinie 343, 346,
389

ad libitum 73, 75, 85, 88

Aflatoxine 624, 627

Agar-Agar 169f.,193, 280, 627

Agaropektin 169

Agarose 169

Ahornsirup 167, 186, 218

AIDS 240, 516

Algen 168, 627

Alkohol 20, 98,109, 124, 140,
336, 365, 449, 470f., 537, 595

- Diabetes mellitus 417

- Empfehlung 20

—Energiegehalt 20

—leichte Vollkost 162

- Muttermilch 75

- Schwangerschaft 61

- Stillzeit 65

- vollwertige Ernahrung 39

- Wirkungen 20

Alkoholabusus 326, 330, 475,
535f.

Allergen-Kennzeich-
nung 683ff.

Allergieprivention bei
Sauglingen 83

Allicin 622

Alliin 622

Allium 626

Alter 102ff., 178, 475f., 516f.

- Altersstufen 102

- biologisches 102

- Calcium 113f.

- chronologisches 102

- demographische Entwick-
lung 102

- didtetisches Prinzip 104

—Energiebedarf 104

- Erndhrungsgewohn-
heiten 113

- Erndhrungsstatus 115

- Expertenstandard 103

- Fett 107

- Flisssigkeitszufuhr 109
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- Gemeinschaftsverpflegung
von Senioren 106, 110f.

- Gemiise 108

- Gestaltung der
Mabhlzeiten 113

- Gesundheitsvorsorge 102, 114

- Getriankeangebot 111

- Kohlenhydrate 107

- Lebensbedingungen 103

- Mahlzeitenrhythmus 113

- Mangelernahrung 102

- Mini Nutritional Assess-
ment 115

- MNA 115

- Obst 108, 109

- physiologische Verande-
rungen 102f.

- Protein 106f.

- Referenzwerte 104f.

- Speisenzubereitung 114f.

- Trinkplan 112

- Vitamine 112f.

Alzheimer-Erkrankung
s. Demenz

Amaranth 280

Aminosduren 7, 516

Aminosdurenpool 515

Ammoniak 535, 540, 542

amyotrophe Lateral-
sklerose 178

anaphylaktischer Schock 679,
685

Anorexia nervosa 508

- Energie 512

— flexible Verhaltens-
kontrolle 511

- Mahlzeitenfrequenz 511

- Nihrstoffe 512f.

- Portionsgréflen 512

Anthocyane 430, 621, 626

Antidiabetika, orale 391ff.,
402, 414, 571

Antiemetika 631

Antiepileptika 670

antihypertensive Therapie 592

- Natriumgehalt 593

- Proteintrager 596
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Antioxidanzien 641, 652f.
Anurie 552, 587
Anus praeternaturalis 302
AP-Anlage 302
Apfeldicksaft 167,186, 218, 310
Apfel, geriebener 255
apoplektischer Insult 178, 180,
346, 591
Appetitanregung 116
Appetitziigler 509, 514
Arachidonsiure 10, 641,
646ff., 663
- Eicosanoidbildung 11
- Gehalt in Lebens-
mitteln 642ff.
aromatische Aminosduren 541
Arthrose
- Chondroprotektiva 660f.
- Gewichtsreduktion 659
Arzneimittel-Richtlinie 574,
635, 715
Arzneimittelwechselwirkung,
Grapefruit 585, 712
Ascorbinsdaure 168, 652f., 667
- Gehalt in Obst und
Gemiise 654f.
- Versorgung 23
- Vorkommen 29
Aspartam 219, 418, 546
- Kennzeichnung 547
Aspartam-Acesulfam-Salz 219
Aspirationsgefahr 177
Assessment 478
—Module 487, 496
Asthma bronchiale 679
Aszites 535ff.
- kochsalzreduzierte Kost 539
Atherosklerose 427, 437, 458,
591
Atkins-Diat, modifi-
zierte 676f.
atopische Dermatitis 679
Aufbaunahrung 116, 190
- pulverisiert 506
Autoimmunerkrankung 640
Avenin 275

B

Ballaststoffe s. Nahrungsfasern
Banane 255

basale Stimulation 206, 209

Basal Metabolic Rate 1

Basilikum 432

beifufipollenassoziierte
allergische Lebensmittel-
Hypersensitivitat 705

Beikost 78

- Gemiise-Kartoffel-Fleisch-
Brei 77, 81

- Gemiise-Kartoffel-Getreide-
Brei 81

- Getreide-Obst-Brei 77

- Herstellung 81

- Honig 81

- Kuhmilchproteinallergie 86

- Milch-Getreide-Brei 77, 82

- Obst-Getreide-Brei 82

- Vollmilch-Getreide-Brei 281

Benzpyren 627

betriebliche Verpflegungsein-
richtungen

- Adipositas 349

- Gesundheitsforderung 128

BIA 349, 487, 556

Billroth-II-Resektion 233

Billroth-I-Resektion 233

Bindemittel 193

Binge-Eating-Disorder 508,
514

bioelektrische Impedanzana-
lyse 349, 487

biologische Wertigkeit 516, 519

birkenpollenassoziierte
allergische Lebensmittel-
Hypersensitivitat 701, 704

Birnendicksaft 167, 218, 310

Bisphosphonate 616

Bitterstoffe 631

Blahbauch 324

Blutdruck 590

BMI s. Body-Mass-Index

BMR 1

Body-Mass-Index 2,179, 243,
337, 473t., 509, 536, 556, 591,
615, 623, 657

- Perzentilen 388,509, 671

Bohnenkraut 139

Bolusapplikation, enterale
Erndhrung 718

Borretsch 138

Borretschél 659

Brombeertee 254

Buchweizendrink 694

Biiffelmilch 689

Bulimia nervosa 508

-rigides Ernahrungsver-
halten 513

Butter 95, 133f., 416, 446, 500

— Fettsdaurenzusammen-
setzung 133

- Verzehrsempfehlung 35

- Zusammensetzung 35

Butterschmalz 107, 446

C

Calciferol 290, 517, 539, 552,
611ff., 653, 667; s. a.
Vitamin D

- ovo-lacto-vegetarische
Kost 168

- Pilze 29

-vegane Kost 175

Calcium 21, 94, 131, 260, 290,
365, 513, 539, 558, 585,
604ff., 646, 692, 712

- Alter 113

- calciumreiche Getrinke 605
- - Lebensmittel 606ff., 611

- Milch-Getreide-Brei 77

- Schalenfriichte 605

- Schwangerschaft 47

—vegane Kost 174

- Zufuhr 21

Calciumpréaparate 615f.

Campesterin 622

CAPD 554f., 559

Carminativum 254

B-Carotin 112, 621

Carotinoide 23, 430, 621

Carrageen 280, 549, 627

Casein 519

Cashewdrink 694

CDD 717

CF 336

Charriére 717

Chemotherapie 231, 628f.,
631, 707f.

Chlorogensédure 312, 622

Cholangitis 149, 535

Cholelithiasis 149, 346

Cholestase 240

Cholesterin 12, 132f., 166, 415,
446f., 454



- Empfehlung 12

Cholezystektomie 325

Cholezystitis 149

Chondroprotektiva 660f.

christliche Speisegesetze

- Abstinenz 121

- Fasten 121ff.

- Gebildbrote 121f.

- Speisesymbole 121f.

- Symbolgehalt von Nahrungs-
mitteln 121

Christstollen 122

Chylomikronen 289

Clostridium botulinum 81

Cobalamin 112, 234, 238, 293,
297, 336

- ovo-lacto-vegetarische
Kost 169

-vegane Kost 175

- Versorgung 22

Colitis ulcerosa 286

—akute Krankheitsphase 288f.

- diatetisches Prinzip 287

- Flisssigkeitszufuhr 288f.

- Proteinzufuhr 287

- Remissionsphase 149, 287

Cortison 582, 603, 710

Coumestane 621

Coxarthrose 659

Crash-Didten 460

Cyclamat 220, 418

Cystein 614

cystische Fibrose 336

D
Darmerkrankungen,
chronisch-entziindliche 252,
286ff., 301
DASH-Diat 598ff.
Dauernuckeln 216f.
Defikation 308, 315
degenerative Erkrankungen
des Bewegungs-
apparates 346, 389
Dehydratation 86f., 102, 115f.,
177,181, 476
—Wasser 501
Dekubitus 117, 204, 475, 517
Delta-6-Desaturase 647
Demenz 178
- basale Stimulation 206, 209

- bedarfsgerechte
Erndhrung 205

- bediirfnisgerechte
Ernahrung 206

- Dehydratation 205

- demographische Entwick-
lung 203

- Energiezufuhr 205

- Esskultur 206

- Ess- und Trink-
biographie 206ft.

- Ess- und Trinkhilfen 212

- Fingerfood 204, 210f.

- Getrinke 205

- Mangelernahrung 204

—schleichendes Vergessen 203

—Stadien 203f.

- Teil-Fahigkeiten 203

- Tischkultur 209f.

- Trinkflissigkeit 205

- Trinknahrungen 212

- Trinkplan 205f.

- Versorgungsstrukturen 204

Demineralisation 215

Dermatitis, atopische 679

Dextrosedquivalent 183

DGE

- Leitlinie Fett 439

-10 Regeln, praktische
Umsetzung 25ff.

DGE-Erndhrungskreis 25, 109

-Segmente 26

DGE-Logo 130

Diabetes mellitus 127, 132, 165,
180, 185, 241, 275, 391ff., 437,
552, 571, 583

- didtetisches Prinzip 393

- Energie 395

- evidenzbasierte Erndhrungs-
empfehlungen 393ff., 398ff.,
415ff.

- glykdmischer Index 398

- HbA,.-Wert 392

- Hypoglykimie 402

- Insulinanpassung 414

-Kinder und Jugendliche 419

- Kohlenhydrataustauschta-
belle 400f., 409ff.

- Kohlenhydrateinheit 400

-Kohlenhydrat-
verteilung 400f.
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- Mikrondhrstoffe 418

- Néhrstoffrelation und
Kohlenhydrateinheiten 393

—-Rahmenpldne 403ff.

- Schulungsprogramme 424

- Schwangerschaft 420

- Sport-KE 402

- Siiftstoffe und Zuckeraus-
tauschstoffe 418

- Therapiekonzepte 391ff.

-Typ1 392

-Typ 2 343, 346, 391, 392f.,
395, 400f.

-Typ 3 C 330, 334, 337, 339

- Zubereitung 418f.

- Zuckerkonsum 399f.

diabetische Nephropathie 416,
552

Dialysetherapie 516

Diarrho 85, 237, 240f., 252ff.,
263, 275, 287, 293, 302, 304,
322f., 330, 583, 629

- Beikost 88

- orale Rehydratations-
l6sung 86f., 253

- Sduglingserndhrung 86

- stopfende Lebensmittel 253f.

- Stuhlfrequenz 252

- Teesorten 254

Diat

- bei Malassimilation 234,
240ff., 255, 275, 287, 294,
319, 335

- chemisch definierte 725

Didten zur Gewichtsreduktion

- Crash-Didten 348

- Sdttigungseffekt 348

—Schliisselkriterien 347f.

—sehr niedrig kalorische
Didten 348

Diathalbfettmargarine 595,
648

- mit Pflanzensterinen 452f.,
649

Didtmargarine 452f., 558, 690;
s. a. Streichfette, pflanzliche

Dickdarmoperationen

- Adaptionsphase 303f.

- didtetisches Prinzip 302

- Fast Track 304
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- konventioneller
Kostaufbau 303

- operative Verfahren 301

—Stoma 305f.

Di-homo-y-Linolensdure
659, 668

Dill 138

Dinkeldrink 693

Disaccharidasemangel 240

Disaccharide 12, 237

Distelol 133, 415, 443, 648

Diterpene 449

Divertikel 317ff.

Divertikulitis 149, 301, 320

- didtetisches Prinzip 319

Divertikulose 317

- didtetisches Prinzip 318

Docosahexaensiure 10, 176,
415, 442, 453, 6471.

DPP-4-Inhibitoren 414

Dreidimensionale Lebens-
mittelpyramide 42

- qualitative Empfehlungen 43

- quantitative Empfeh-
lungen 43

Dreikénigskuchen 122

Dumping-Syndrom 234,
334ff.

- Frith- 235, 237

- hyperosmolare Speisen und
Getrianke 237

- Spit- 235

- verdauungsanregend 237

Diinndarmatresie 292

Diinndarmresektion 240f.,
294ff.

- Adaptionsphase 292

- didtetisches Prinzip 293

Duodenopankreatomie,
partielle 333

Dyslipidimien 346

Dyslipoproteindmie 127, 132,
165, 180, 391, 392, 427, 437ff.,
583

- Alkohol 448f.

- Cholesterin 446f.

- didtetisches Prinzip 439

- Didtmargarine 452f.

- Eiersatz 455

— Fettsduren 440

- Fischgerichte 442

- Fischolpriparate 453f.

- Gewichtsreduktion 448

—Guar 455

- Haferkleie 454

- Hypercholesterinimie 437,
448

- Hyperlipiddmien,
kombinierte 437

- Hypertriglyceriddmie 437,
448, 453f.

- Kaffee 449

- Knoblauch 449

- Lebensmittelauswahl 439f.

- Nahrungsfasern 446, 448

- Pektin 455

- pflanzliche Ole 441ff.

- Sojaprotein 448

- Zubereitung 455

—Zucker 448

- Zuckerausstauschstoffe 449

Dysphagie 177, 181f.,, 192, 230f.

Dystrophie, agastrische 233

E

eHF 84

Eicosanoide 649

- antiinflammatorische 649

- proinflammatorische 641,
649

Eicosapentaensdure 10, 415,
442f., 453, 647ff., 663

- Eicosanoidbildung 11

- Gehalt in Lebens-
mitteln 650f.

- Pesco-Vegetarismus 176

Eier

- Eiersatzprodukte 455, 646,
698

- Eierspeisen 34

eifreie Erndhrung 697

einheimische Sprue 275

Einkorn 275f.

Eisen 48ff., 238

- Gehalt in Lebens-
mitteln 49ff.

- Gemiise-Kartoffel-Fleisch-
Brei 77

- Schwangerschaft 48ft., 167

- Zufuhr 21

Eisenmangelandmie 168

eiweiflarme didtetische
Lebensmittel 549, 572

Elektrolythaushalt 476, 583,
587

Eliminationsdiit 270, 679

Emmer 275f.

Empowerment 349

Energie 559

Energiebedarf 1,131, 242

- Alter 104

- Mangelernahrung 104

- Schwangerschaft 44

- Stillzeit 63

energiereduzierte Misch-
kost 351ff., 395, 584, 591

- Calcium 365

- diétetisches Prinzip 352

- Energiezufuhr 352f.

- Erndhrungsprotokoll 365

- Fett 351

- Fettaustauschtabelle 353ff.

- Getranke 364f.

- Gewichtsreduktion 460

- Kohlenhydrate 364

- Lebensmittelauswahl 361ff.

- Protein 352

- Speiseplan 367ff.

- Stiflwaren und Knabber-
artikel 371

- Vitamine 366ff.

- Zubereitung 371

Energiezufuhr

- optimiX® 93

- Richtwerte 7f.

Energiezuschlag 244, 288

- Mangelerndhrung 498

enterale Erndhrung 287, 293,
295, 327, 714ff.

- Applikation 717

—ausschliefflich 714

- Berechnung des Energie-
bedarfs 721f.

—erginzend 714

- Fliissigkeitszufuhr 722f.

- Formeldidten 715f.

—hochkalorisch 723

-hochmolekular 715

- Kostaufbau 719

- Lactosegehalt 723

- Nahrungsfasergehalt 723

- niedermolekular 717



-normokalorisch 723

- Osmolaritdt 724

- Qualitdtssicherung 726

—rechtliche Grundlagen 715f.

- Rezeptierung 715f.

- Verabreichung 718f.

- Verordnungsfihigkeit 715f.

- Wassergehalt 722

Enteritis 149

enterohepatischer Kreislauf
der Gallensauren 240, 448

Enterokolitis, nekrotisie-
rende 292

Entziindungsmediatoren 640

epidermaler Wachstums-
faktor 295

epidermal growth factor 295

Epigallocatechin-Gallat 621

Epilepsie 671, 675

- Anfallshéufigkeit 670

- Low Glycemic Index
Therapie (LGIT) 677

- modifizierte Atkins-
Diit 676f.

erbliche Stoffwechselkrank-
heit 273, 336

Erdbeertee 254

Erdnussol 443

erndhrungsabhingige
Erkrankungen 127,165

Erndhrungsanamnese 243,
290, 351, 510, 556, 591, 670

- Portionsgroflen 496

Ernahrungserziehung 216

Ernéhrungsfaktoren,
Tumorentstehung 620

Ernahrungsplan fiir das erste
Lebensjahr 68

Erndhrungsprotokoll 338, 421,
496, 556, 657

- Freiburger 350

Erndhrungspumpen 717f.

Ernahrungssonden

- perkutane 717

- Reinigung 722

Erndhrungsteam 496, 634

Erndhrungstherapie 243

Erndhrungszustand 179, 243,
289, 337, 478, 516, 536f., 556,
583, 629, 710

Espumas 193

Essstérungen, psycho-
gene 508, 511ff., 516

- diétetische Behandlung 510

—Merkmale 508f.

- verhaltenstherapeutische
Behandlung 510

Ess- und Trinkhilfen 187f.,
496

Estragon 138

ethische Grundsitze 118

evidenzbasierte Erndhrungs-
empfehlungen 393

Exsikkose 204

extensively hydrolysed
formula 84

extensiv hydrolysierte
Nahrungen 84f.

F
Familienkost 78
Fasten 121ff., 657, 670f.
- modifiziertes 375
Fast Track 304
Fatique 633
Fehlernidhrung 473
Feinnadelkatheter-
jejunostomie 231
fein piirierte Kost 192
Fencheltee 254
Fertiggerichte, vegane 175
Fertigmiislimischungen 96
Fett 9
- Alter 107
- Empfehlungen 10
- Energiegehalt 10
—Fettsduren 647ff.
—Jugendliche 95
-Kleinkind 95
- Qualitat 10
- Schulkind 95
- Schwangerschaft 47
—verstecktes 35, 134, 415, 595
- Zufuhr 10
Fettleber 346
Fettmodifikation 395, 440,
584, 587, 594f., 711
Fettsduren 9
- einfach ungesittigte 415,
440, 666f.
—essenzielle 10
- - Schwangerschaft 47
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- gesittigte 132,166, 415, 440
- mehrfach ungesittigte 166,
338, 415, 440
- Omega-3-Fettsduren 338,
442, 454
-w-3- 33,107, 132f,, 166, 415,
500, 626, 640, 6471f., 666,
725
- w-6- 133, 640, 647f.
- ungesdttigte 132
Fettsaurenmodifikation 415,
439, 663
Fettsaurespektrum 180
Feuchtgewicht 556
fFFQ 652
Fingerfood 204, 210
- Komponenten 211
- Zubereitung 211
Fischallergie 699
fischfreie Erndhrung 699
Fischgerichte, w-3-
fettsaurenreiche Fische 442
Fischolpriparate 453f., 649
Fisch, See- 33
— fettreicher 33
FKJ 231
Flatulenz 237, 257, 322f.
Flavonoide 430, 621
Fleisch 33,132
- Auswahl 34
- Empfehlung 34
- Zubereitung 34
Flohsamen 281, 306, 314f., 318
fluoridierte Lebensmittel 223
fluoridiertes Speisesalz 222
Fluoridprophylaxe 220
Fluoridtabletten 223
fliissige Kost
—homogene Konsistenz 188
—Mabhlzeitenfolge 189
- Piirees 188f.
Fliissigkeitsbedarf, Stillzeit 65
Fliissigkeitsbilanz 502
Fliissigkeitsgehalt der
Kost 571f.
- Uberschlagskalkulation 571f.
Fliissigkeitshaushalt 583
flassigkeitsreduzierte
Kost 570f.
fliissigkeitsreiche Kost 364,
470, 584, 712
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Flussigkeitszufuhr 97, 109

—enterale Erndhrung 722f.

Folat 27ff., 56ff., 96, 271

- Empfehlung 29

- Garverfahren 29

—in Gemiise 28

—in Getreide und Getreide-
erzeugnissen 57

—in Hilsenfriichten 29

—in Obst 58

- Neuralrohrdefekt 56

- Versorgung 22

Folgenahrungen 75f., 281

- Aufbereitung 80

Folsdure 271

Formeldidten

—chemisch definierte 717, 720,
724f., 725

- nahrstoffdefinierte 715ff.

Formuladiiten zur Gewichts-
reduktion 375f., 390

Frakturrisiko, erhohtes 603

Freiburger Ernahrungs-
protokoll 350

Fruchtzuckerun-
vertraglichkeit 85, 263

Fructaldolase B 273

Fructose 263ff., 418, 449f.,
471, 604

fructosearme Kost 271, 323

fructosefreie Kost 274

Fructose-Glucose-
Verhaltnis 269

Fructoseintoleranz 85, 263

—hereditire 273
- - Sauglingsmilch-

nahrungen 274

Fructosemalabsorption 263ff.,
271,273

- didtetisches Prinzip 264

- Folat 272

- Fructosegehalt in
Gemiise 267f.

- Fructose-Glucose-
Verhaltnis 269

- Fructose- und Sorbitgehalt in
Obst 265f.

- Getrianke 270

-Zink 272

- Zubereitung 272

fructosereduzierte Kost 270

Fructosesirup 217, 219, 264,
270ff., 471

Fructose- und Sorbitmenge,
tolerierbare 270f.

Frithstiicksalternativen 27

Fiinf am Tag 26, 136f., 398f.,
430, 501, 538, 584, 596, 623,
625, 629, 645, 711

- Gemiise im Alter 108

- Gemiiseverzehr 366f.

—Obst im Alter 108, 109

- Obstverzehr 366f.

- praktische Umsetzung 29f.

G

Galactose 256

Gallensduren 293

Gallensteine 325

Ginsefett 416

Ginseschmalz 107

Gartenkresse 139

Gastrektomie 233, 257

Gastric Banding 233

Gastritis, chronische 149

Gastroduodenostomie 233

gastroenterologische Basis-
diat 149

- eingeschrankte 240

Gastrojejunostomie 233

gastrodsophageale Reflux-
krankheit 346

— Alkohol 229

- Heilerde 229

- Kaffee 229

- Korpergewicht 228

—Mahlzeiten 228

Gastrostomie, perkutane
endoskopische 204, 513, 717

Gelatine 123,169, 172

Gemeinschafts-
verpflegung 127ff., 135, 210,
222

-DGE-Logo 130

- Qualitétssicherung 128

- RAL-Giitezeichen 129

—Station Ernahrung 129f.

- Wahlleistungen 128

- Zertifizierungsmoglich-
keiten 128

Gemiise 136

Gemiisebrithe 170, 706

Gerbstoffe 254f.

Gerstendrink 693

Gesamtfliissigkeits-
aufnahme 38

Gestationsdiabetes 346, 421f.

gesteuerte Wunschkost 505,
629f., 633f.

Gesundheits-Check-up 591

Gesundheitserziehung 90f.,
127,224

Gesundheitsforderung,
betriebliche 128

Getreidegerichte 30f., 429

gewichtskontrollierende
Erndhrung, Tages-
rationen 375f.

Gewichtsnormalisierung,
Atherosklerose 458

Gewichtsreduktion 516

Gewichtsverlust 115f.

Gewiirze 38f., 114, 137

GFR 552f., 559

Gicht 165, 346, 459f.

Gichtanfall 459

Gingivitis 225

Gliadin 275

glomerulére Filtrations-
rate 552f.

Glossitis 178

Glucagon 336, 402, 417

Glucose 217, 219, 256, 265ff.,
272, 449

- Mindestbedarf 12

Glucose-Loading 304

Glucosesirup 217, 219

Glucosinolate 23, 430,
622, 626

B-Glukan 454

GLUT-5-Transporter 263, 269

Glutathionperoxidase 652

Glutelin 275

Gluten 275ff., 282

- Kennzeichnung 277ff.

glutenfrei 241

glutenfreie didtetische
Lebensmittel 282

glutenfreie Kost 281

- diétetisches Prinzip 275

- glutenfreie didtetische
Lebensmittel 282



- glutenfreie Lebens-
mittel 280f.

- glutenhaltige Lebens-
mittel 275ff.

- Hafer 278

-Kennzeichnung 277ff.

—Siegel 282

- Stérke 279

- Zubereitung 284

gluteninduzierte Entero-
pathie 85, 240, 252, 257; 5. a.
Zoliakie

- Siegel fur glutenfreie
Produkte 282

glykdmische Last 396f.

glykdamischer Index 395, 396ff.

glykdmische Wirkung 237

Gonarthrose 659

graspollenassoziierte
allergische Lebensmittel-
Hypersensitivitat 705f.

Grundumsatz 1ff., 104, 131,
243, 352

—Alter 1

- Definition 1

- Faustformel 4

- Geschlecht 2

- Harris-Benedict-Formel 3

- Korperoberfliche 1

- weitere Faktoren 2

- WHO-Formel 3

griiner Tee 254, 621, 627

- Fluoridgehalt 224

—vollwertige Ernahrung 39

Guar 455

Guarkernmehl 183,193, 280,
281, 314, 455, 549

Guthrie-Test 544

H

Hafer, in glutenfreier Kost 278

Haferdrink 261, 693

Haferkleie 314, 454

- Anwendung 454

Haferschleim 254

Hafertage 419

halal 123

Halbfettbutter 416

Halbfettmargarine 416

Hiamagglutinine 172

Hémodialyse 552ff., 556,
582, 587f.

-BMI 559

- Calcium 570

- Energie 559

- Feuchtgewicht 556, 570

- Fliissigkeit 570

- fliissigkeitsreduzierte
Kost 570f.

- kaliumarme Kost 563, 569

—kochsalzreduzierte Kost 569

- Natrium 569

- Phosphat 560

- phosphatarme Kost 560

- Phosphatbinder 563f.

- Phosphatspiegel 560

- Protein 559

- Speiseplangestaltung 575ff.

- Trockengewicht 556, 559,
570

HA-Nahrungen

- hypoallergene Folge-
nahrung 83

-hypoallergene Sauglings-
anfangsnahrung 83

- Proteinhydrolysate 83

Harnsdure 459f., 552

Harnstoff 552, 587

Harris-Benedict-Formel 3

Hartmann-Operation 302

Haselnussdrink 694

HbA,.-Wert 392, 420

HDL 437

HDL-Cholesterin 438f.

Heidelbeertee 254

Heilerde 229

Heilnahrung 255, 632

- Zusammensetzung 88

Heilwisser

- calciumreiche 605, 608ff.

- Natriumgehalt 592, 594

Hemikolektomie 301

hepatische Enzephalo-
pathie 535f.

- Lactulose 542

- Ornithinaspartat 542

- verzweigtkettige
Aminosduren 541

Hepatitis 149, 535

Herzinfarkt 427, 591

Herzinsuffizienz 149, 591

Herz-Kreislauf-
Erkrankungen 132,166, 427,
437, 475, 591

Sachregister

Hesperidin 621

High-density Lipoproteins
437

Hirsedrink 694

Hochbetagte 102

hochmolekulare enterale
Diat 295

Hochstbetagte 102

homogene Konsistenz 189

Honig 81,167, 186, 217f., 310

Hordein 275

Hormontherapie 628

Hiithnereiallergie 85, 680, 695

- Eiersatzprodukte 698

- eifreie Erndhrung 696f.

Hiilsenfriichte 96, 135, 167,
400, 461, 469, 645

-Folat 29

- Zubereitung 435

Hiilsenfruchtgerichte 429f.

Hungerstoffwechsel 670

Hyaluronsdure 660

Hyperglykdamie 392

Hyperkalidmie 563

Hypertonie 127, 132, 165, 346,
392, 427, 437, 552, 583, 585,
590ff.

- Alkohol 595

-DASH-Diit 598

- diatetisches Prinzip 591

- Fettmodifikation 595

- Gewichtsreduktion 591

- Koffein 596

- natriumreduzierter
Salzersatz 597f.

- primdre 590

- Proteintrager 596

-sekundire 590

- Speisenplanung 601

Hyperurikdmie 459f., 640

hypoallergene Sauglings-
nahrungen 83

Hypoglykamie 273, 336, 392,
402, 413, 417, 538

|

Ileostoma 292, 302

Immunglobulin A 73

Immunonutrition 231

Immunsuppression 582, 585,
711

- Nebenwirkungen 583, 708
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Immunsystem,
geschwichtes 707

Infusionsspumpen 717f.

Ingwer 631

Inkretine 391f., 414

Innereien 446, 461, 646

- Empfehlung 34

Instantdickungsmittel 179, 182

Insulin 391ff., 400f., 417, 556,
571

- Anpassung 392, 402

- Basis-Bolus-Therapie 392

- Insulinpumpentherapie 392,
420

- intensivierte Insulin-
therapie 419f.

- konventionelle Insulin-
therapie 392

Insulinresistenz 343, 346

intermittierende Applikation,
enterale Erndhrung 718f.

intestinale Transitzeit 309

intradialytische parenterale
Erndhrungstherapie 575

Intrinsic-Faktor 234, 336

Inulin 264, 267f., 270, 281,
314, 323, 549

Invertzucker 217, 219

Tod 132,167,176

- Aufnahme 21

- Beikost 78

-TIodgehalt in Lebens-
mitteln 54f.

-Todsalz 56

- ovo-lacto-vegetarische
Kost 168

- Schwangerschaft 54, 54ff.

—Seefisch 33

-vegane Kost 174

Iodsalz mit Fluorid und
Folsdure

- Jugendliche 100

- Kleinkind 100

- Schulkind 100

- Schwangerschaft 62

Tosoleucin 541

irritables Kolon 322

Isoflavone 76, 86, 615, 621, 625

Isoleucin 541

Isomalt 219, 263, 418

J

Jejunostoma 292

Jejunostomie, perkutane
endoskopische 717

Johannisbrotkernmehl 86,
280, 281, 549, 674, 698

jiidische Kiiche 120

judische Speisegesetze 118, 121

- Fertiggerichte 120

- Kaschrut-Zertifikate 120

-koscher 119

- Pessach-Fest 120

- Schabbat 120

—Schidchten 119

- Trennung von Fleisch- und
Milchspeisen 119

- Wein 120

Jugendliche

- Adipositas 390ff.

- Altersstufen 90

- Calcium 94

- Diabetes mellitus 419

- didtetisches Prinzip 91

- Energiezufuhr 93

- Fett 95

- Flussigkeitszufuhr 97

- Getranke 97

—TIodsalz mit Fluorid und
Folsaure 100

- Kohlenhydrate 95

—optimiX® 91

- Protein 94

- Referenzwerte 92

- Ubergewicht 390ff.

K

Kaffee

- Schwangerschaft 61

- vollwertige Erndhrung 39

Kalium 563

- Nahrstofferhaltung 586

kaliumarme Kost 563

- Kaliumgehalt in Lebens-
mitteln 564ff.

—wissern 575

- Zubereitung 574f.

Kaliumbinder 563, 569

kaliumreiche Kost 584f., 595f.

Kaliumspiegel 563

Kaltverpflegung 136

Kamillentee 254

Kamut 275f.

Karies

- Demineralisation 215

- Fluoridanamnese 220

—Fluoride 215,220

- Fluoridgehalt in Nahrungs-
mitteln 224

—fluoridiertes Speisesalz 222

- Fluoridprophylaxe 220f,, 223

—kariogen 215ff.

—-Kaugummi 224

- Mineralwasser 222

- niedermolekulare Kohlen-
hydrate 215ff.

- Trinkwasser 220

~Xylit 224

- zahnfreundliche Alter-
nativen 216, 218f.

-zahngesunde Ernahrung 216

- Zahnpflege 224

Kariesprophylaxe 215f.

- Fluorid-Prophylaxe 82

- zahngesunde Erndhrung 216

Karottensuppe nach Moro-
Heisler 88

Kartoffelgerichte 429

Kartoffeln 96,135

- Portionsgrofle 32

- Zubereitungsformen 32

Kise, Empfehlung 32

Kasein 687f.

Kau- und Schluckbe-
schwerden 204

KDOQI-Guidelines 575

KE 400

Keimlinge 172, 310

keimreduzierte Kost 707, 711f.

- didtetisches Prinzip 708

- Lebensmittelhygiene 709f.

Kempnersche Reisdidt 594

Kerbel 138

ketogene Diit 670, 673, 677

- ketogene Einheit 672f.

- ketogenes Verhaltnis 674f.

- Ketose 671ff.

- Néhrstoffempfehlung 671

- Niéhrstoffrelation 673

- Néhrstoffverhdltnis 671

- Spezialnahrungen 674ff.

- Vitamin- und Mineralstoff-
substitution 674



- Zubereitung 674ff.

ketogene Einheit 672f.

Ketonkérper 670, 672

KHK 346, 437

Kieferchirurgie 178

KiGGs-Studie 388

Kinderlebensmittel 100

Kindertee 217

Kleinkind

- Adipositas 390ff.

- Altersstufen 90

- Calcium 94

- Diabetes mellitus 419

- didtetisches Prinzip 91

- Energiezufuhr 93

- Fett 96

- Fluorid 100

- Fliissigkeitszufuhr 97

- Getrinke 97

- Iodsalz mit Fluorid und
Folsdure 100

-Kohlenhydrate 95

- Konsistenz der Speisen 98

- optimiX® 91

- Protein 94

- Referenzwerte 92

- Ubergewicht 390ff.

- Verdaulichkeit von
Speisen 98

- Wiirzen 100

Kleinkindernahrungsmittel 78

Knabberartikel, Kalorien-
gehalte 99

Knoblauch 43if.

Knochenabbaurate 113

Knochendichte 94

Knochenmarktransplantation

- keimreduzierte Kost 707ff.

- vollwertige Ernahrung 710ff.

Knochenmasse 603f.

Kochfett 35

Kochsalz 591

- Speisenzubereitung 592

kochsalzarme Didt 591, 594

kochsalzarme Kost 539

Kochsalzersatzmittel 569

kochsalzreduzierte Didt 624

kochsalzreduzierte Kost 569,
585, 587, 591

kochsalzreiche Lebens-
mittel 592

Koffein 140

Kohlenhydrataustausch-
tabelle 400f., 409ff.

Kohlenhydrate

- Alter 107

- Empfehlung 12

—Jugendliche 95

-Kleinkind 95

-komplexe 595,597

-niedermolekulare 237

- Schulkind 95

- Schwangerschaft 47

Kohlenhydrateinheit 400

kohlenhydrathaltige Nahrstoft-
supplemente 185, 501

Kohlenhydratmal-
absorption 240

Kohlenhydratsupplemente
116, 538

kohlenhydrat- und fetthaltige
Nihrstoffsupplemente 185

Kohlenhydratverteilung 400f.

Kohlensédure 38

Kokosfett 35,107, 415

Kokosmilch 261, 695f.

Kolektomie 301

Kollagenhydrolysate 660

Kolonkarzinom 287

Kolostoma 302

Kolostrum 73f.

Komplementarmedizin
628, 635

konjugierte Linolsduren 442

konsistenzadaptierte Ge-
tranke 179, 182f.

konsistenzdefinierte Kost-
formen 117, 178ff.

- Ernéhrungsprinzip 180

- Ernéhrungszustand 179

- Ess- und Trinkhilfen 187

- Fett 180

- Fliissigkeitszufuhr 181

- Formen 178

- Getrinke 181

- Instantdickungsmittel 183

- konsistenzadaptierte
Getranke 184

- Konsistenzen fiir Fliissig-
keiten 183

- Konsistenzstufen 178f.

—Nahrungsfasern 181

Sachregister

- Portionsgrofle 182

- Protein 180

- Sensorik 182

- Trinknahrungen 184

- Zubereitung 186

konsistenzveranderte
Kostformen 632

konsumierende Erkran-
kung 498, 628

kontinuierliche Applikation,
enterale Erndhrung 718f.

koronare Herzkrankheit 346,
437

korperliche Aktivitit

- Alltagsaktivititen 41

— Freizeitsport 41

- Pravention 41

koscher 118

koschere Lebensmittel 118ff.

Kost ohne Schweine-
fleisch 123f.

krankheitsadaptierte Spezial-
produkte 720

- Didten mit verzweigtkettigen
Aminosduren 724

- fettreiche Didten 724

- Immunonutrition 725

- milcheiweif}freie Didten 725

- proteinreiche Didten 724

- protein- und elektrolyt-
definierte Didten 724

- stoffwechseladaptierte
Didten 724

Krauter der Provence 433

Kriutersalz 594

Kreatinin 552, 556, 587

Krebsdiit 628f., 635

- Beurteilungskriterien 636

Krebsentstehung 619f.

Krebsfritherkennung 620

Krebspréivention 619, 625ff.

- sekundire Pflanzen-
stoffe 620ff.

- WCRF-Report 623f.

Kreta-Didt 427

Kreuzkontamination 685

Kreuzreaktionen, immunolo-
gische 702ff.

Krustentierallergie 379, 700f.

Kiichenkriuter 38f., 114, 137f,,
430ff.

765
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Kuhmilch 79f.

Kuhmilchallergie 687

- Sduglingsernidhrung 76

Kuhmilchproteinallergie

-AAF 85

- Beikost 86

-eHF 84

- extensiv hydrolysierte
Nahrungen 84

- Nahrungen mit Amino-
sdurenmischungen 85

- Sduglingserndhrung 84

- Sojaproteinisolate 76

kultureller Hintergrund,
Fasten 636

Kiirbiskernol 443

Kurzdarmsyndrom 240f.,
252,257

- Adaptation 293ff.

- didtetisches Prinzip 294

- Energiezufuhr 296

—heimparenterale
Erndhrung 292f.

- Hypersekretion 293ff.

- Mabhlzeitenfrequenz 297

—oraler Kostaufbau 295

- Proteinzufuhr 296

— Stabilisation 293ff.

- Trinkfliissigkeitsmenge 297

Kuzu 280

Kwashiorkor 515

L
Lactaseaktivitit 256
lactasehaltige Enzym-
préaparate 261
Lactasemangel 76, 240, 282
— primdrer 256
-sekundiarer 256f., 275, 282
Lactasemangelsyndrom 256
Lactit 219, 263, 418
Lactoferrin 73
Lactose 237, 256ff., 311, 314,
319f., 399, 604
lactosearm 241
lactosearme Kost 257ff., 290,
294, 297, 323
lactosefreie Kost 257
lactosefreie Milch 260, 271
lactosefreie Milch-
produkte 271

Lactosegehalt 257

- Deklaration 259

- Fertigprodukte 259

—-Kise 258

-Milch 257ff.

— Streichfett 259

Lactoseintoleranz 85, 234,
240, 245, 252, 256ff., 271,
290, 632

- Calcium 260

- Deklaration 259

- diétetisches Prinzip 257

- Fertigprodukte 259

-Kise 257f.

—lactasehaltige Enzym-
prdparate 261

—lactosearme Kost 257, 260

—lactosefrei 260

- lactosefreie Kost 257, 260

- Lactosegehalt 257

-Milch 257ff.

—primére 238

- sekundére 237

- Sojaprodukte 261

- Streichfett 259

- Zubereitung 261

Lactosemalabsorption 256

Lactosemenge, tolerier-
bare 260

lactovegetarische Kost 120,
125,173

Lactulose 542

Lakritze 585, 622

Liangensollgewicht 337

Lingensollwachstum 509

Langlebige 102

Lateralsklerose, amyo-
trophe 178

Lavendel 433

Laxanzien 309, 315, 509, 513

LDL 437

LDL-Cholesterin 438f.

Lebensmittelallergie 252, 679

Lebensmittel-Hypersensitivi-
tét, allergische 679, 686

- birkenpollenassoziierte 701

- Diagnostik 679f.

- IgE-vermittelt 679, 702

- Lebensmittelinformations-
verordnung 683ff.

- nicht IgE-vermittelt 679

- oligoallergene
Basisdidt 680ff.

- spezifische Eliminations-
didt 680

- therapeutische Eliminations-
diat 683

Lebensmittel—Hypersensivitét,
pollenassoziierte allergi-
sche 680, 702f.

- baumpollenassoziiert 702

- beifufipollenassoziiert 705

- Birkenpollen 704

- graspollenassoziiert 705f.

Lebensmittel-Informations-
verordnung, Allergen-
Kennzeichnung 278, 683ff.

Lebensmittelintoxikation 252

Leberinsuffizienz 516

Leberzirrhose 240, 535ff., 542

- dekompensierte 535, 539
- —didtetisches Prinzip 535
- - Energiezufuhr 537
——Fett 538
- -Kohlenhydrate 538
—-—Protein 538
- —Thiamin 538

- hepatische Enzephalo-
pathie 540

- kompensierte 149, 535
- — didtetisches Prinzip 535
- - Energiezufuhr 536
- —Proteinzufuhr 536

- Phyllochinon 539

- Zubereitung 541

Lebkuchen 122

Leichte Vollkost 149ff., 180,
182, 234, 275, 282, 288ff.,
293f., 303, 318f., 328, 330, 335,
536ft., 571, 583, 629

- Beilagen 157

- bldhende Inhaltsstoffe 150

- Brot und Gebick 157

- didtetisches Prinzip 150

- Eier 156

- eingeschrankte 240

— Fette 156

— Fettgehalt 150

- Fisch 154

- Fleisch 152f.

- Fleischwaren und
Wurst 152f.



- Gemiise 159

- Getrinke 161f.

- Getreide 158

- Kése 155

- Krauter und Gewiirze 161

- Milch und Milch-
produkte 155

-Obst 160

- Roststoffgehalt 150

—Salate 159

—scharf gewiirzte Speisen 150

- sehr kohlensédurehaltige
Getréanke 150

- Sojaprodukte 160

—Soflen 154

- Suppen und Eintopf-
gerichte 152

- Unvertraglichkeiten 150f.

- Zubereitung 162f.

- Zwischenmahlzeiten 150

Leindl 35,133, 166, 415, 443,
627, 648, 664ff.

Leinsamen 306, 311, 313f.

Leinsamenkaltausziige 227

Leitlinien Gestationsdiabetes
mellitus 421

Leucin 541

Leukdmie 628, 707f., 710

LGIT (Low Glycemic Index
Therapie) 677

Liebstockel 139

Lignane 621

Limonaden, Kalorien-
gehalte 99

a-Linolensaure 95, 166, 415,
441, 6471f., 663ff.

- Aufbau 10

- Empfehlung 11

- a-linolensdurereiche Ole 35

y-Linolensédure 659

Linolsaure 10f., 415, 647f.,
664, 666f.

Lipase 331f.

Lipaseeinheit 331f., 338

Lipidadsorbenzien 377

Lipoproteine 437

Listeria monocytogenes 61

LMIV s. Lebensmittel-
Informationsverordnung

LOGI-Methode 371ff.,
395, 597

- didtetisches Prinzip 372

-LOGI-Pyramide 372f.

- Tagesplan 373f.

Lorbeerblatt 432

Low-Carb-Didten 371f.

Low-density Lipoproteins 437

Low Glycemic Index Therapie
(LGIT) 677

Lycopin 621, 626

Lysozym 73, 695, 697

M

MAD 676

Magenband 233

Magen-Darm-Infektion 252

Magenoperation

- Diit bei Malassimilation 234

- diatetisches Prinzip 234

- Dumping-Syndrom 235

- Energiezufuhr 234

- Getridnke 235

- Kostaufbau 234

—leichte Vollkost 234f.

- Mahlzeitenfrequenz 235f.

—Reservoirfunktion 233,
235,238

- Zubereitung 238

Magnesium, Zufuhr 21

Maiskeimol 133, 338, 443

Majoran 432

Makroangiopathie 458

Malabsorption 233, 240, 243,
252, 271, 275, 333

Malabsorptions-Index™ 243

Malassimilation 240ff., 475

- Beilagen 250

- Brot und Gebiack 250

- Brithen und Suppen 247

- didtetisches Prinzip 242

- Eier 250

- Eintopfgerichte 247

- Energieberechnung 243f.

- Energiezufuhr 242

- Energiezuschlag fiir
Resorptionsverluste 244

- Fette 250

—Fisch 248

—Fleisch 248

- Fleischwaren und Wurst 248

- Gemiise 251

- Getrénke 251

-Kise 249f.

—Mangelernahrung 244

Sachregister

- Milch und Milch-
produkte 249

- Nahrstoffrelation 245

- Obst 251

- Rahmenplan 246

- Soflen 248

- Zubereitung 246

Malassimilationssyndrom 293

Maldigestion 233, 238, 240,
243, 333

Malnutrition Universal
Screening Tool 179, 243,
479f., 482, 556

Maltit 219, 263, 418

Maltitsirup 219

Maltodextrin 184, 189, 217, 219

maltodextrinhaltige Supple-
mente 181

Maltose 217

Mandeldrink 694

Mandelmilch 79

Mandelmus 166

Mandeln 310

Mangel 473

Mangelernihrung 102,177,
204, 241, 243, 282, 334f., 474,
476, 481f., 484ff., 488, 506,
537, 556, 628f.

- Alter 115

— Assessment 487, 496

- Definitionen 473f.

- didtetisches Prinzip 497

- Energie 497, 499

- Fett 499ff.

- gesteuerte Wunschkost 505

- Getranke 502

- Gewichtsverlust, un-
beabsichtigter 478

- Hiufigkeit 474f.

- Kohlenhydrate 501

- Mahlzeitenfrequenz 505

- Nahrstoffsupplemente 505

- Protein 498ff.

—Screening 478ff., 483, 487

- Ubersicht Erndhrungs-
therapie 498

- Ursachen 476f.

- Vitamine 503f.

- Wasser 501f.

Mannit 219, 263, 418

MAPI 243

Marasmus 515
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Matetee 254
Matzen 120
MCT-Didtmargarine 245,
250, 289
MCT-Fett 238, 241, 245, 256,
275, 282, 289, 294, 296, 299,
330, 333, 335, 725
MCT-O1 245, 250, 289
mediterrane Diat 427ff., 598
— didtetisches Prinzip 428
—Fisch 434
- Fleisch 434
- Kiichenkriuter 430ff.
- Milchprodukte und Kise 433
- Olivenol 431
- Speiseplangestaltung 428ff.
—Wein 435
- Zubereitung 436
- Zusammensetzung 427
mediterrane Gerichte 428ff.
mediterrane Lebensmittel-
pyramide 428
Mesenterialinfarkt 292
metabolisches Syndrom 343,
346, 392, 459
Methionin 614
Mikroangiopathie 458
Milcheiweif3allergie 676, 687
Milch, Empfehlung 32
Milchersatz 692ff.
milchfreie Erndhrung
688ff., 694
- Milchersatz 692ff.
Milchprodukte 32
Milchproteinallergie 680, 688
- milchfreie Erndhrung 688,
689ff.
Milchsdurebakterien 260
Milchzuckerunvertriglichkeit
s. Lactoseintoleranz
Mineralstoffe 136f.
- Empfehlung 20
- Spurenelemente 20
- Versorgung 20
Mineralwiésser
- calciumbhaltig 38
—calciumreich 605, 608ff.
- Fluoridgehalt 222
—natriumarm 38
- Natriumgehalt 592, 594
Mini Nutritional
Assessment 115,179, 479,
483, 486, 556

Miso 171

Mistelpréparate 635

Mitarbeiterverpflegung 128

Mittelmeerdidat 427

MNA™ 115,179, 479, 483,
486, 556

mobile Kocheinheit 115

Mohrensuppe nach Moro-
Heisler 255

Molkenprotein 185f., 519, 687f.

Monosaccharide 12, 237

Monoterpene 23, 430, 622

Morbus Crohn 240, 286, 292

- akute Krankheitsphase 288f.

- didtetisches Prinzip 287

- Proteinzufuhr 288

- Remissionsphase 149,
287, 289

- Stenose 289

- Trinkflissigkeitszufuhr 288f.

Morbus Parkinson 178

Mousse 193

Mukoviszidose 85, 240, 336

- diétetisches Prinzip 337

- Energiemehrbedarf 337f.

—fettreiche Diat 338

- Salzverlust 338

- Zubereitung 339

Multimorbiditat 102

multiple Sklerose 178, 662,
664ff.

- Antioxidanzien 667

- didtetisches Prinzip 663

- Fettsaurenmodifikation 663

- Misli 668

- Zubereitung 668

Multivitaminpraparat 117, 181,
212, 245, 282, 333, 503, 559,
571, 677

Multivitaminsaft 112, 116, 186,
503, 630f.

Mundchirurgie 178

Mundtrockenheit 178, 226f.

Muskelmasse 104, 615, 629

Misli 30, 134, 167, 171, 310,
668

muslimische Speise-
gesetze 124f., 434

- Alkohol 124

- Fasten 124

- Gelatine 123

- Halal-Zertifikat 124

MUST 179, 243, 479f.,
482, 556

Muttermilch 220, 281

- Alkohol 75

- Allergiepravention 74

- Arzneimittel 75

- Kohlenhydrate 69

- Kolostrum 73

- Kontraindikationen 75

- Laktationsphasen 74

- Linolsaure 69

- Nationale Still-
kommission 73

- Phenylketonurie 75

- Rauchen 75

- reife Frauenmilch 73

- Stilldauer 73

- Stillrhythmus 73

- transitorische Milch 73

- Vorteile 74

- Zusammensetzung 73f., 79

- a-Linolensaure 69

N

nachhaltige Erndhrung 128

Nachtkerzenol 659

Nahrstoffdichte 104, 109

Nihrstoffsupplemente 184ff.,
188f., 232, 242, 339, 505, 634

- Dextrosedquivalent 184

- Fettemulsionen 676

—fettreiche 185

- kohlenhydrathaltige 184f.

- proteinhaltige 185

- Proteinkonzentrate 290

Nahrungen mit Aminoséuren-
mischungen 84f.

Nahrungsergdnzungs-
mittel 314

nahrungsfaserarme Kost 240,
288f., 296, 319

Nahrungsfaserkonzentrat 314

Nahrungsfasern 12f., 30f,, 135,
237,309, 319f., 395, 448, 595

—wasserldsliche 13, 289, 309,
395, 448ff., 454

- wasserunlosliche 12, 309,
454

Nahrungsfaserpraparate 289

nahrungsfaserreiche
Diitetika 313f., 318ff., 632



nahrungsfaserreiche Kost 289,
309ff., 314, 318, 323

- Gemiise 312

- Getreide 309f.

- Hausmittel 315

- Hiilsenfriichte 311

- Laxanzien 315

- Miisliherstellung 310

-Obst 312

- Quellstoffe 313

- Trinkfliissigkeit 312

- Zubereitung 315

Nahrungsmittelintoleranzen,
unspezifische 149

Nahrungsmittel-
sensitivitat 657f.

Néhrwertberechnungs-
programm 147

nasogastrale Sonde 513

Nationaler Aktionsplan 130

Nationale Verzehr-
studie IT 20ff., 60, 344, 439,
475, 591

Natrium 591

- Empfehlung 20

- Gehalt 593

- Gewiirze 38

- Kiichenkrauter 38

- Vorkommen 37

natriumarme Didt 591

natriumdefinierte Kost 121

natriumreduzierte Didt 591,
594

—kochsalzreiche Lebens-
mittel 592

- Natriumgehalt 593

- Proteintrager 596

- Speisenzubereitung 592

natriumreduzierter Salz-
ersatz 597f.

NDD 715

Neohesperidin 220

Neotam 220

nephrotisches Syndrom 516

- didtetisches Prinzip 587

Neuralrohrdefekt 56

Neurochirurgie 178

Neurotransmitter 540

Nicht-Zoliakie-Nicht-
Weizenallergie-Weizen-
sensitivitat 278

niedermolekulare enterale
Didt 295
Nierenersatztherapie 475
Nierenersatzverfahren 552
- Nierentransplantation 582
Niereninsuffizienz
—akute 587
— - didtetisches Prinzip 588
- chronische 552ff., 591
- — didtetisches Prinzip 554
- - Einteilung 553
- —Nierenfunktion 552
- - proteinarme Kost 556ff.
- -QDOQI-Guidelines 554
- —vollwertige
Erndhrung 556
Nierentransplantation 552,
586
- Abstoflungsreaktion 583
- Alkohol 585
- didtetisches Prinzip 583
- Fett 584
- Immunsuppression 582f.,
585
- Immunsuppressiva 584
- Kalium 585
-Kohlenhydrate 584
- Lebensmittelhygiene 585
- Protein 584
Nikotin 590
Normalgewicht 591
- Pravention 41
NRS 243
NRS 2002 s. Nutritional Risk
Screening 2002
Nussdrink 694
Niisse 310
Nussmus 166
Nutritional Risk Score 179
Nutritional Risk Screening
2002 243, 479, 479ff., 556
NutritionDay 475

NVSII 20, 60
0

OAS 679,702
Obst 137

Obstipation 308ff., 322f., 629
—akute 308

- chronische 308, 317

- didtetisches Prinzip 309

Sachregister

- Hausmittel 314

- Laxanzien 309

- osmotisch wirksame
Substanzen 314

- Quellstoffe 313

- Trinkfliissigkeit 312

Odeme 539, 587

oligoallergene Basisdidt 680ff.

Oligopeptiddidten 717,
720, 725

Oligosaccharide 12

Oligurie 552, 587

Olivendl 35, 95,107, 133, 415,
431, 443, 558, 595, 626, 666

Olséure 415

Omega-3-Fettsduren 176, 338,
442, 454

onkologische Erkrankun-
gen 475

- Appetitlosigkeit und
Gewichtsverlust 629f.

- Appetitverhalten 628

—Diarrho 629, 631f.

- digtetisches Prinzip 629

- Fatigue 633

- Geruchs- und Geschmacks-
wahrnehmung 629ff.

— gesteuerte Wunschkost 633f.

- gewichtbeeinflussende
Faktoren 628

- Gewichtsverlauf 628

-Kau- und Schluck-
beschwerden 632

—Mucositis 631

- Obstipation 629, 632

- paramedizinische
Didtformen 636f.

- parenterale Erndhrung 635

- therapiebedingte Neben-
wirkungen 629

- Ubelkeit und Erbrechen 631

- Xerostomie 629, 632

OptiFibre® 314

optimierte Mischkost 78, 91,
216, 389f.

- altersgemafle Verzehr-
mengen 93f.

- Calcium 94

- Einteilung der Lebens-
mittel 93

- Energiezufuhr 93
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- Ernahrungspyramide 97

- Fischmahlzeit 95

- Flissigkeitszufuhr 97

- Genussmittel 98

- Getrinke 97

- Hiilsenfriichte 96

- Kartoffeln 96

- Kohlenhydrate 95

- Mabhlzeitenverteilung 97

- Mineralstoffe 96

- Nahrungsfaserzufuhr 95f.

- Portionsgroflen 97

- Protein 94

- Suligkeiten 98

- Vitamine 96

optimix® s. optimierte
Mischkost

orale Nahrungssupplemente

—ausschliefSliche
Erndhrung 725f.

- Checkliste 726

-erginzende Erndhrung 725f.

Oregano 432

organbezogene Schonkost-
formen 149

Organspende

- Lebendspende 582

- postmortale 582

Organspendeausweis 582

Organtransplantation 707ff.

- Abstoflungsreaktion 583

- Lebensmittelhygiene 585

Ornithinaspartat 542

osmotisch wirksame
Substanzen 314

Osophagektomie 232

- konsistenzdefinierte
Kostformen 231

- postoperative Ernahrung 231

- praoperative Erndhrung 231

Osophagusdivertikel 178, 230

Osophaguskarzinom 231

Osophagusresektion 232

- konsistenzdefinierte
Kostformen 231

- postoperative Erndahrung 231

- priaoperative Ernahrung 231

Osophagusstenose 178

Osophagusvarizen 535f., 539

Osteoporose 113,127, 477, 539,
583, 585, 603ff., 641, 646,
653, 712

- Bewegungstherapie 616

- Bisphosphonate 616

- Calciferol 611ff.

- Calcium 94, 604f,, 611

- Calciumpréparate 615f.

— calciumreiche Getranke 605,
608

- calciumreiche Lebens-
mittel 604, 606ff., 611

- didtetisches Prinzip 604

- Nikotin 616

- Phyllochinon 614

- Pravention 131

- primdre 603

- Protein 614

- sekundire 603

- selektiver Ostrogen-
Rezeptor-Modulator
(SERM) 616

- Vitamin-D-reiche Lebens-
mittel 612f.

- Vitamin-K-reiche Lebens-
mittel 614

- Zubereitung 615

Osterbrot 122

Osterei 122

Osterlamm 122

ovo-lacto-vegetarische
Kost 120, 125, 164ff., 557

- Calciferol 168

- Cobalamin 169

- didtetisches Prinzip 165

- Eisen 167f.

- Energiezufuhr 165

- Fett 165f.

- Gelatine 169

- Getranke 169

-Tod 168

- Kohlenhydrate 166

- Nahrungsfasern 167

- Protein 165

- Sdttigung 165

- sekundire Pflanzenstoffe 169

- Zubereitung 171

Oxalsdure 168, 290, 294, 297f.,
605

P

palliative Therapie 628, 633

Palmkernfett 35, 107, 415

PAL-Wert 6f., 131, 243, 352,
623

- Berechnungsbeispiel 6
Pankreas
- endokrine Funktion 326
- exokrine Funktion 326
Pankreasenzyme 328, 330, 334
Pankreasenzympréaparate 330,
335, 338
- Berechnungsbeispiele 331f.
Pankreasinsuffizienz 252
—endokrine 330, 333f.,
336f., 339
—exokrine 240, 330ff.,
333, 337
Pankreaskopfresektion,
duodenumerhaltende 333
Pankreasoperationen 336
- Dauererndhrung 334
- diétetisches Prinzip 334
- Mabhlzeitenfrequenz 335
- operative Verfahren 333
— postoperativer
Kostaufbau 334
Pankreatektomie, totale 333
Pankreatitis
—akute 326f.
- - didtetisches Prinzip 326
- - Kostaufbau 327
——Wochenspeiseplan 328f.
—chronische 149, 330f., 333
- —didtetisches Prinzip 330
- - Energiezufuhr 332
- - Fettberechnung 331f.
parenterale Erndhrung 635
Parodontitis 226
- Karies-Prophylaxe 225
passierte Kost 192
Pausenverpflegung 91, 217
peak bone mass 603
PEG 204, 337, 513, 717
PEJ 717
Pektin 254ff., 280, 300, 323,
455, 632
PEM 515, 519
- Proteinzufuhr 536
PEMU 479, 483, 487ff.
Pepsinwein 116, 630
Peritonealdialyse 552ff., 571,
582
-BMI 559
- Energie 559
- Fliissigkeit 570
- Glucose 554



-kochsalzreduzierte Kost 569

- Natrium 569

- Phosphatbinder 563f.

- Protein 559

- Speiseplangestaltung 575ff.

Pesco-Vegetarismus 176

Petersilie 138

Pfefferminze 139

Pfefferminztee 254

Pfeilwurzelmehl 280

Pflanzenmargarine 95, 133f.

- Fettsdurenzusammen-
setzung 133

- Verzehrsempfehlung 35

- Zusammensetzung 35

Pflanzendle 500

Pflanzensterine 452f.

pflanzliche Ole, Zusammen-
setzung 441

Phenolsduren 621

Phenylalanin 540f., 544ff.

phenylalaninfreie Amino-
séurenmischungen 544,
546f., 549

Phenylalaninwerte 544

Phenylketonurie 418, 550

- didtetisches Prinzip 544

—maternale 548f.

- Muttermilch 75

- Phenylalaninspiegel 545

- Phenylalaninzufuhr 545

- Sduglinge 548

- Schwangerschaft 548

- streng proteinarme
Diidt 544ff.

Phosphat 560

phosphatarme Kost 560

- Phosphorgehalt in Lebens-
mitteln 561f.

Phosphatbinder 560ff.

Phosphathemmer 556

Phosphatmanagement 560,
563

Phyllochinon 82, 504, 539, 614

physical activity level 6, 131

Phytat 611

Phytinsdure 168

Phytodstrogene 23, 430,
615, 621

Phytosterine 23, 430, 622

Pilzgerichte 29

Pimpinelle 139

PKU s. Phenylketonurie

Polyfructan 264

Polyphenole 23, 449, 621,
626f.

Polysaccharide 12

Polyurie 552, 557, 587

polyzyklische aromatische
Kohlenwasserstoffe 627

postmenopausal 615

postmenopausale rheumati-
sche Erkrankungen 603

postoperative Ernahrung 516,
583,725

postoperativer Kostauf-
bau 149, 241

Posttransplatations-
Diabetes 583

Pouch 233, 301

praoperative Ernahrung 516

prebiotische Milch-
produkte 290, 305

primire Pflanzenstoffe 23

Primarstirke 279

Printen 122

probiotische Milchpro-
dukte 260, 271, 290

Programme zur Schulverpfle-
gung 91,100

Prolamin 275

Proteaseinhibitoren 622

Protein 535

- Alter 107

- Berechnungsbeispiel 7

- biologische Wertigkeit 7, 9

- Energiegehalt 7

- Erganzungswert 165

- Funktionen 515

—Jugendliche 94

-Kleinkind 94

- limitierende Aminosdure 7

- ovo-lacto-vegetarische
Kost 165

- pflanzliches 518

- Proteinhydrolysate 83

- Qualitat eines Nahrungs-
proteins 7

—Schulkind 94

- Schwangerschaft 47

—tierisches 518

- Zufuhr 7,519

Sachregister

proteinarme Kost 556ff.

Protein-Energie-Mangel-
erndhrung 515, 519

proteinhaltige Néhrstoff-
supplemente 185

Proteinkonzentrat 116f., 185,
299, 499, 519

- elektrolytdefiniert 572f.

Proteinmangel 117, 240, 332,
473, 515ff.

- diatetisches Prinzip 517

- Energiebedarf 519

- primdrer 515

- Proteinzufuhr 517ff.

-sekundérer 515

—Tagesplan 519

Proteintabelle 520ff., 537

Proteinurie 587

Proteinversorgung,
Veganer 174

Provokationstest, oraler 680ff.

Psoralen 668

Pudding 193

Pudding-Vegetarismus 176

Purging 512f.

piirierte Kost 192

- Beilagen 195

- Eier 195

- Eintopfe 194

- Fertigprodukte 197f.

- Fette 195

—Fleisch 194

- Fleischtimbale 193

- Gemiise 195

- Gewlirze und Kréuter 196

- Hiilsenfriichte 196

- Informbringen 192

-Kise 195

- Milch- und Milch-
produkte 194

- Néhrmittelbreie 195

- Niisse 196

-Obst 195

—Sensorik 192

- Smoothfood 193

- Sojaprodukte 196

-Soflen 194

- Speisenvorschlige 196

- Suppen 194

- Wurst 194
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purinarme Diét

- didtetisches Prinzip 460

- Purine 460

- Puringehalt in Lebens-
mitteln 462ff.

- Umrechnungsfaktoren 460

purinarme Kost 469

- Alkohol 470f.

- Flisssigkeitszufuhr 470

—Hefe 469

- Puringehalt in Bier 471

- Zubereitung 469, 471

Purine

-endogene 459

—exogene 459

Q
QDOQI-Guidelines 554

Qualititssicherung 241
Quellstoffe 313
Quercetin 621
Quinoa 280

R
Rachitisprophylaxe 82,223
Raffinose 323
RAL-Giitezeichen 129
Rapsijl 35, 95,107, 133, 166,
297, 338, 443, 558, 595, 626,
648, 664, 666f.
Rationalisierungsschema
127,180
Realimentation 86, 88, 254
Refluxésophagitis 234
10 Regeln der DGE, praktische
Umsetzung 25ff.
Rehydratation 86, 88, 254
Rehydratationslésung,
orale 86ff., 253, 632
reife Frauenmilch 73f.
Reisdrink 693
Reismehl 86
Reismilch 79
Reisschleim 254f.
Reissirup 272
Reizdarmsyndrom 323f.
- didtetisches Prinzip 322
Rekonvaleszenz 137, 475, 516
Rektum 287
Rektumresektion 301
Religion 118

renale Molenlast 74

resistente Starke 323

Resorptionsinsuffizienz 240

Resorptionsverluste 244f., 295

Restdiurese 570

Resveratrol 621, 627

rheumatische Erkrankungen

- Antioxidanzien 652f.

- Arachidonsduregehalt in
Lebensmitteln 642ff.

— Ascorbinsdure 652f., 653,
654f.

- Calcium 646

- Eicosapentaensduregehalt in
Fischen 650

— Fettsduren 648

- lactovegetabil ausgerichtete
Basiskost 646

-Selen 653, 658

- Tocopherol 652f., 658

- Zubereitung 658

rheumatoide Arthritis 636

- Arachidonséduregehalt in
Lebensmitteln 643

- Ascorbinsdure 655

- didtetisches Prinzip 641

- Eicosapentaensduregehalt in
Fischen 651

—Fasten 657

— Fettsauren 647, 649

- Fischolpréiparate 657f.

- lactovegetabil ausgerichtete
Basiskost 641, 645, 664

- Nikotin 640

- Selen 653

- Tocopherol 653

Rhinitis 679

Riboflavin, Versorgung 22

Riva-Rocci 590

Rohkéstler 175, 636

Rohmilchkdse 709

Rosmarin 432

Rotalgen 169

Ruheenergieverbrauch,
Vergleich der Werte 1,5

S

Saccharin 220, 418
Saccharose 217ff., 265ff., 449
Saflorol (Distelol) 443
Salbei 432

Salbeitee 631, 633

Salzverlust 338

Salzverlustniere 557,570

Sambal 161

Sanddornsaft 116, 167, 186,
310, 630, 646, 658, 668

Saponine 23, 430, 622

Sarkopenie 107, 475, 516f.

Sattigungswert 134, 595

Sauerstoffradikale 649, 652

Sauglingsanfangsnahrung

- Aufbereitung 80

- industriell hergestellte 69

- Sauglingsmilchnahrung 76

- Selbstherstellung 79

- Sojaproteinisolate 76

Sauglingserndhrung

- AAF 85

- akute Durchfallerkran-
kungen 86

- Allergiepravention 76f.

- Babywasser 80

- Beikost 77

-Darmflora 67

- didtetisches Prinzip 67

-eHF 84

- Energiebedarf 67

- Ernédhrungsplan fiir das erste
Lebensjahr 68

- extensiv hydrolysierte
Nahrungen 84

- Familienkost 78

- Fettzufuhr 69

- Fluorid 222

- Fluorid-Prophylaxe 82

- Flussigkeitsbedarf 72f.

- Getrankeauswahl 78

- hypoallergene Sauglings-
nahrungen 83

- Muttermilch 73ff.

- Nahrungen mit Amino-
sdurenmischungen 85

- Proteinzufuhr 69

- Referenzmafle 68

- Referenzwerte fiir die
Mineralstoffzufuhr 71f.

- Referenzwerte fiir die
Vitaminzufuhr 70

- Richtwerte fiir die Wasser-
zufuhr 70

- Sauglingsanfangsnahrung 75



- Saugreflex 67

- Schluckreflex 67

- Trinkmenge 73

- Vitamin-D-Prophylaxe 82

- Vitamin-K-Prophylaxe 82

- Wachstum 67

Sauglingsfolgenahrung Ziffer 2
oder 3 76

Sduglingsmilchnahrung 220

- ,Pre“ 75

- Ziffer1 76

Schichten 118,123

Schafsmilch 79f., 86, 688f.

Schalenfriichte 29

Schlauchmagen-Resektion 233

Schluckstérung 177, 231

Schnittlauch 138

Schulkind

- Adipositas 390ff.

— Altersstufen 90

- Calcium 94

- Diabetes mellitus 419

- diatetisches Prinzip 91

- Energiezufuhr 93

- Fett 95

- Flissigkeitszufuhr 97

- Getridnke 97

—TJodsalz mit Fluorid und
Folsaure 100

-Kohlenhydrate 95

- optimiX® 91

- Protein 94

—Referenzwerte 92

- Ubergewicht 390ff.

Schwangerschaft 591

- Berechnungsbeispiel:
Eisen 53

- Berechnungsbeispiel:
Folat 59

- Calcium 47

- Diabetes mellitus 420

- didtetisches Prinzip 44

-Eisen 48ff.

- Eisengehalt Lebens-
mittel 49ff.

- empfehlenswerte Lebens-
mittelverzehrsmenge 48

- Energiebedarf 44

—essenzielle Fettsduren 47

- Fett 47

-Folat 56

- Folatgehalt 28

——in Getreide und
Getreideerzeugnissen 57

——in Obst 58

- Folsdurepriparate 62

- Gemiise 28

- Genussmittel 61

- Gewichtszunahme 46

- Hiilsenfriichte 29

-Iod 54,55

-Iodgehalt in Lebens-
mitteln 54f.

-Iodmangel 54

-Iodsalz mit Fluorid und
Folsdure 62

—Iodsubstitution 56

-Kohlenhydrate 47

- Lebensmittelhygiene 60

- Listeriose 61

- Neuralrohrdefekt 56

- Phenylketonurie,
maternale 548f.

- Phyenylalaninspiegel 548

- Protein 47

- Pyridoxin 60

- rationelle Speisenzu-
bereitung 65f.

—Referenzwerte 45f.

—Retinol 60

- Schwangerschafts-
beschwerden 61

- Supplementierung von
Folsdure 60

- Toxoplasmose 61

- Vitamine 56

-vollwertige Erndhrung 44

-Zink 56

schwarzer Tee 254

- Fluoridgehalt 224

- vollwertige Ernahrung 39

Schweineschmalz 107

Score 243, 478ff., 483, 487

Screening 242, 478tf., 487,
536, 556

Secalin 275

sekundire Pflanzen-
stoffe 136f., 169, 398f., 430,
503, 620ff.

- Aufnahme 23

- Funktionen 23

- praktische Umsetzung 625ff.

Sachregister

selektiver Ostrogen-Rezeptor-
Modulator (SERM) 616

Selen 653, 667

Selenpriparate 658

Senioreneinrichtungen,
stationare 106, 110f., 113ff.

Sensorik, vollwertige
Erndhrung 40f.

Serumalbumin 474, 516,
556, 560

Sesamol 444

SGA 179, 243, 479, 483ff., 556

Shakes 185

Short Bowl Syndrom
s. Kurzdarmsyndrom

Sigmaresektion 301

Simplesse® 698

B-Sitosterin 622

Sjégren-Syndrom 226

Sklerodermie 240

Sleeve-Operation 233

Smoothfood 193

Smoothies 195, 630

Snacking 93, 217, 344, 511

Sodbrennen

- Heilerde 229

- Kartoffelsaft 229

—-Mandeln 229

Soja, vegane Kost 174

Sojaallergie 700ff.

Sojadrink 693

Sojamehl 171, 646, 658, 698

Sojadl 35, 95,107, 133, 166,
297, 338, 415, 444, 647f., 664

Sojaprodukte 170, 261,
615, 645

- leichte Vollkost 160

SojasofSe 171

Sondennahrung 231, 253, 635,
714, 717ff.

- Komplikationen 726ff.

- proteinreiche 533

- protein- und elektrolyt-
definiert 574

- verzweigtkettige
Aminosduren 541

-vollbilanziert 714

Sonnenblumendol 133, 338, 444

Sorbit 219, 263ff., 270, 314,
418, 449

Sorbitsirup 219

773



774

Sachregister

Spasmolytika 254, 323

Speiseplangestaltung 141

Speisesalz

—fluoridiertes 222

—iodiertes 21,168

Spekulatius 122

spezifische Eliminations-
diat 680

Stacchyose 323

Stammzellen 707ff.

Standardnahrungen, Erwach-
sene 723f.

Standardprodukte 720, 723f.

Starke, modifizierte 279

Station Erndhrung 130

Steatorrhé 241, 243, 245, 250,
275, 289, 294, 296, 330ff.

Stickstoffbilanz 516

Stigmasterin 622

Stillen 624

Stillzeit

- Bléhstoffe 65

- didtetisches Prinzip 63

- empfehlenswerte Lebens-
mittelverzehrsmenge 64

- Energiebedarf 63

- Flissigkeitsbedarf 65

- Fruchtsduren 65

- Genussmittel 65

- Mikronahrstoffe 64

- Nahrstoffdichte 64

- rationelle Speisenzu-
bereitung 65f.

- Referenzwerte 45f.

- Stilltees 65

—vollwertige Erndhrung 63f.

Stoma

- Blockade 302, 305

- Diarrh6 302, 305

- Geruchsbildung 302

- Obstipation 302, 306

- sehr faserreiche Lebens-
mittel 305

- Zubereitung 306

stopfende Lebensmittel 254

Strahlenenteritis 240, 252, 631

Strahlentherapie 178, 226, 231,
628f., 632

Streichfette, pflanzliche 416,
446, 500, 595, 648, 664; s. a.
Didtmargarine

streng fructosearme
Kost 270f.
streng kochsalzarme Didt 592,
594
streng natriumarme Didt 592
streng proteinarme Didt 544ff.
- eiweiflarme didtetische
Lebensmittel 549
- Zubereitung 549f.
streng purinarme Didt 461
Streptococcus mutans 215, 217
Stuhlfettbestimmung 243
Sturzprophylaxe 112, 477, 517,
616
Stutenmilch 79f., 86, 688
sub4salt® 597
Subjective Global
Assessment 179, 243, 479,
483ff., 556
Sucralose 220, 418
Sulfide 23, 430, 622
Sulfonylharnstoffe 417
Sulforaphan 622
Stufligkeiten, Kalorien-
gehalte 99
Sufdstoff 218f., 237, 272, 418
Suflungsmittel 310
symptomatische Therapie 149

T

Tabasco 161

Tannine 168

Targeted Therapy 628

teiladaptierte Kost 202

teilbilanzierte Diat 715

terminales Ileum 286f., 290,
293, 301

Texturgeber 193

Thaumatin 220, 418

Theobromin 140

therapeutische Eliminations-
diat 683

- Zubereitung 685f.

Thermogenese, nahrungs-
induzierte 5

Thiamin 538

- Versorgung 22

Thymian 432

Timbale 166

- Fisch- 193

- Fleisch- 192

- Gemiise- 193

Tocopherol 652f., 667

- Gehalt in Lebensmitteln 654

- Versorgung 22

Tofu 170

Tonsillektomie, postoperative
Erndhrung 227

Tonsillitis 178

Toxoplasma gondii 61

Traganth 281

Transfettsauren 440, 442

transitorische Milch 73f.

transnasale Ernahrungs-
sonden 717

Traubenkernol 444

Triglyceride 438ff.

Trinknahrungen 116, 182, 299,
333, 337, 516, 7154f.; 5. a.
orale Nahrungssupplemente

- akute Pankreatitis 328

—ausschliefSliche
Erndhrung 532, 574

- Basis natiirliche Lebens-
mittel 190

-Demenz 212

-erginzende Erndhrung 532,
574

- fliissige Kost 189f.

- konsistenzdefinierte
Kostformen 184

- Magenoperation 238

- Malassimilation 242

- Mangelernahrung 506

- MCT-haltige 339

- onkologische Erkran-
kungen 634

- Osophagusresektion 231f.

- proteinreiche 117, 290, 519,
532

- protein- und elektrolyt-
definiert 573f.

- pulverisiert 190

- teilbilanziert 715

- verzweigtkettige
Aminosauren 541

Trinkprotokoll 501f.

Trinkwasser

- Fluoridgehalt 220

- Sauglingserndhrung 80

Triticale 275f.

Trockengewicht 556



Tumor 619
Tumorerkrankungen 516
Tumorkachexie 629
Tyrosin 540f., 544, 548

U

Ubergewicht 127, 343ff., 421,
583, 659

-Kinder und Jugend-
liche 390ff.

Ulcus

—duodeni 149

-ventriculi 149

Untergewicht 473, 615

')

Valin 541

vegane Kost 174, 516

- Calciferol 175

- Calcium 174

- Cobalamin 175

- Fertiggerichte 175

—Tod 174

- Protein 174

- Risikogruppen 174

-Soja 174

- Wildkrauter 605

Vegan Trademark-Zeichen 175

vegetarische Erndhrungs-
weise 636f.

—Formen 164

- Motive 164

Verbrennungen 475, 516

Verdauungsinsuffizienz 240

Vitaminbar 115

Vitamin C s. Ascorbinsdure

Vitamin D 112; s. a. Calciferol

- Prophylaxe 82

Vitamin-D-reiche Lebens-
mittel 612f.

Vitamine 136f., 476

- D-A-CH-Referenzwerte 21

—fettlosliche 21, 33

- Schwangerschaft 56

- wasserlosliche 21

Vitamin E; s. a. Tocopherol

- Priparate 658

Vitamin-K-reiche Lebens-
mittel 614

V-Label 175

vollbilanzierte Diat 715

Vollkornbrot 134

Vollkost 127ff., 180, 182, 275,
282,287, 328, 536ff., 583, 629

- Alkohol 140

- didtetisches Prinzip 130

- Fett 132

- Flissigkeitszufuhr 140

- Kohlenhydrate 134

- Protein 131

- Speiseplangestaltung 140f.

- Wochenspeiseplan 134, 141,
144ff.

- Zubereitung 147

vollwertige Ernahrung 25ff.,
229, 556, 583, 594, 623, 625,
663, 710ft.

- didtetisches Prinzip 24

- Fettsduren 647ff.

- Getrankeauswahl 38

- Kohlenhydratauswahl 30

-10 Regeln der DGE 25

- Schwangerschaft 44

- Stillzeit 63f.

Volvulus 292

W

Wahlkost 128

Wabhlleistungen 128

Walnussol 35, 95,107, 133, 166,
297, 338, 415, 444, 647f., 664

Wasser

- Berechnungsbeispiele 24

- Empfehlung 24

- Flisssigkeitsbilanz 23

- physiologische
Bedeutung 23

- Richtwert 38

- Trinkplan 24

Wassergehalt, enterale
Erndhrung 722

Wasserhaushalt 476, 587

WCRE-Report 623f., 629

weiche Kost

- Beilagen 200

- Brotaufstrich 200

- Brot und Gebéck 200

- Cerealien 200

- diatetisches Prinzip 199

- Eier 199

- Eintopfgerichte 199

- Fischgerichte 199

- Gemiise 200

- Kase 199

Sachregister

- Krauter und Gewiirze 200

- Milch- und Milch-
produkte 199

-Obst 200

-Soflen 199

- Speisenvorschliage 201

- Suppen 199

- Wurstgerichte 199

Weichtierallergie 700

Weihnachtsgeback 123

Weizenallergie 278

Weizenkeimol 35,133, 166,
297, 444, 6471., 664

Weizenkleie 289, 306, 311, 313,
318

Whipple-Operation 333

Wildkrauter 171, 605, 664f.

Wochenspeiseplan 142f.

Waurstwaren 33f., 132

X

Xanthan 183,193, 281, 455,
549, 698

Xerostomie 226f., 629

Xylit 1, 219, 263, 418, 449

V4

Zahnentwicklung 216

Zahnmainnchen 219

Ziegenmilch 79f., 86, 688f.

Zink 271

Zitronenmelisse 139

Zitronensdure 168

Zoliakie 275, 281; s. a.
gluteninduzierte Entero-
pathie

Zottenatrophie 275

Zubereitung, nihrstoft-
schonende 39

Zucker 584

- Alter 109

- Berechnungsbeispiel 36

- Vorkommen 36f.

- WHO-Empfehlung 36

Zuckeralkohol 264

Zuckeraustauschstoff 219, 237,
264, 270, 418

Zuckerkonsum, praktische
Tipps 37
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