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ZUR SOFORTIGEN FREIGABE
Orthomolekularer Medizinischer Informationsdienst, 19. Februar 2023

Leben retten und die offentliche Gesundheit verbessern:
Den Daten folgen von Pellagra bis Atherosklerose

Von Michael Passwater und Richard Passwater, Jr.

OMNS (19. Februar 2023) Die Geschichte ist ein wichtiger Lehrmeister, denn sie kann uns helfen,
gute Praktiken zu wiederholen und die Wiederholung von Schéddlichem zu vermeiden.

Pellagra

Pellagra wurde erstmals 1765 in Spanien von Don Gasper Casal beschrieben und ist durch vier Ds
gekennzeichnet: Dermatitis, Diarrh6e, Demenz und Tod (Death). Der erste Fall in den Vereinigten
Staaten wurde 1906 in Georgia gemeldet. Im Jahr 1912 meldete South Carolina 30.000 Falle mit
einer Sterblichkeitsrate von 40 %. Von 1906 bis 1940 litten mehr als 3 Millionen Amerikaner an
Pellagra, und es wurden mehr als 100 000 Todesfélle durch die Krankheit registriert.
Expertenmeinungen zufolge wurde Pellagra durch einen nicht identifizierten Keim verursacht. Die
Thompson-McFadden-Pellagra-Kommission bestédrkte 1914 diesen weit verbreiteten Irrglauben,
indem sie erkldrte, die Krankheit habe nichts mit der Erndhrung zu tun.

Theophile Roussel, Kazimierz (Casimir) Funk und Joseph Goldberger argumentierten jedoch
unabhéngig voneinander, Pellagra sei Folge eines Erndhrungsmangels. [1] Funk vermutete, dass die
Krankheit in den USA mit einer Anderung der Mahlverfahren fiir Mais zusammenhing. Goldberger
stellte fest, dass die Krankheit stark mit den 3 Ms der Armutskost zusammenhing: Mehl (Mais-
mehl), Melasse und Fleisch (Meat). Seine Beobachtung, dass die Krankheit nicht von Héftlingen
oder Krankenhauspatienten auf ihre Warter bzw. Pfleger {ibertragen wurde, veranlasste ihn, den
weit verbreiteten Glauben an einen Keim im ranzigen Maismehl als Ursache zuriickzuweisen. In
den 1920er Jahren hatte Goldberger mit Forschungstechniken, die nach heutigen ethischen MaR3-
staben inakzeptabel sind, Pellagra bei mehreren Personengruppen durch eine verdnderte Erndhrung
ausgelost, die gefiirchtete Krankheit mit tdglichen Dosen von Bierhefe reproduzierbar geheilt und
die Unfahigkeit zur Ubertragung der Krankheit nachgewiesen, indem er gut ernédhrte Menschen
verschiedenen Gewebeproben von Pellagra-Patienten aussetzte. [2] Dennoch hielt sich die
Keimtheorie der Pellagra hartnédckig, und es starben weiterhin Menschen an dieser vermeidbaren
Krankheit.

Schliellich wies Conrad Arnold Elvehjem von der Universitdt Wisconsin 1937 nach, dass Niacin
(Vitamin B3) Pellagra heilt und beendete damit die Debatte iiber Keime und Erndhrung. [3] Der
Biochemiker und Pionier der Lebensmittelwissenschaft, Fred A. Kummerow, half der Lebensmittel-
industrie 1943, Niacin in Maisgriitze einzubauen, und Pellagra wurde schnell zu einer seltenen und
heute weitgehend vergessenen Krankheit. Niacin (C6H5NQ?2) ist ein kleines Molekiil mit einer
grollen Bedeutung fiir die menschliche Gesundheit. Jede Zelle im menschlichen Korper verwendet
Niacin, und iiber 400 Enzyme sind auf Niacin als Cofaktor angewiesen, um Reaktionen durchzu-
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fithren. Der Mensch kann buchstéiblich nicht ohne Niacin leben.

Atherosklerose und essenzielle Fettsauren vs. Transfette

Atherosklerose ist wie Pellagra eine weitere todliche Krankheit, die durch eine verdnderte
Lebensmittelverarbeitung und fehlgeleitete Expertenmeinungen verschlimmert und in die Lange
gezogen wurde. Die Wiederherstellung und Aufrechterhaltung der richtigen Menge der richtigen
Biomolekiile in den richtigen Koérpergeweben ist die Essenz der Orthomolekularen Medizin. Jede
Zelle ist fiir den Stoffwechsel auf Niacin angewiesen. In dhnlicher Weise ist jede Zelle im
menschlichen Korper auf Lipide (Fette), einschlielich Cholesterin, angewiesen, um flexible
Schutzmembranen, Mineralstoffregulierung und Zellsignale zu gewéhrleisten. Lipide machen 50 %
des menschlichen Gehirns aus, und ein Lipid, die Docosahexaensdure (DHA), macht ein Drittel des
Gehirngewebes aus. [4] Die Photorezeptoren weisen die htchste Konzentration an DHA-Fettsduren
auf [5], deren gekriimmte Seitenketten fiir die Membranfluiditédt sorgen und es den Molekiilen in
der lichtaktivierten Enzymkaskade ermdglichen, schnell in die Photorezeptorscheiben zu
diffundieren und den bemerkenswerten Sinn des Sehens zu erzeugen.

In den frithen 1900er Jahren wurde in den USA teilgehértetes Pflanzendl in die Lebensmittelver-
sorgung eingefiihrt. Die partielle Hydrierung verdndert die Chemie der essenziellen Fettsduren
Linolsdure (Omega-6) und Linolensdure (Omega-3), was zu 14 kiinstlichen (in der Natur nicht
vorkommenden) Transfettsduren fiihrt. Ein Jahrhundert spéter schétzte die FDA, dass 37.000
Lebensmittel kiinstliche Transfette enthielten, die auch als industriell hergestellte Transfettsduren
(IP-TFA, Industrially-Produced Trans-Fatty-Acids) bezeichnet werden. Diese kiinstlichen Fette
werden im ganzen Korper in Zellmembranen eingebaut, auch in die Endothelzellen, die die Blut-
gefdlle auskleiden. Sobald sie in die Zellmembranen eingebaut sind, verursachen kiinstliche Trans-
fette Entziindungen und verdndern die Zellfunktion. Die Stérung der Produktion von Prostacyclin
und Thromboxan im Endothel erhéht das Risiko von Thrombosen und plétzlichem Tod. [6,7]

Vor 1900 waren Herzkrankheiten in den USA selten, nahmen aber zwischen 1920 und 1960
zusammen mit der Zunahme des Zigarettenrauchens und des Konsums von Transfetten stetig zu und
sind auch heute noch die haufigste Todesursache. Im Jahr 1957 untersuchte Dr. Kummerow Arterien
von Patienten, die an Herzinfarkten gestorben waren, und stellte fest, dass die Fettablagerungen in
den Arterien kiinstliche Transfette enthielten. [8] Kiinstliche Transfette wurden auch mit Typ-2-
Diabetes, verschiedenen Krebsarten und Entziindungen des Magen-Darm-Trakts in Verbindung
gebracht. [9] 1968 half er bei der Aushandlung einer Vereinbarung mit der Speisedlindustrie, die
Transfette von 43 % auf 27 % zu senken und die Linolsdure in Margarinen von 8 % auf 25 % zu
erh6hen. 1975 sagte Dr. Kummerow vor der Federal Trade Commission aus, dass Eier gesund seien
und Cholesterin in der Nahrung nicht die Ursache von Herzkrankheiten sei. Dr. DeBakey war der
einzige andere geladene Sachverstdndige, der diese Ansicht mit der FTC teilte. Dr. DeBakey war
ein Pionier auf dem Gebiet der Herz-Bypass-Operationen und stellte fest, dass die Notwendigkeit
einer Bypass-Operation am Herzen unabhdngig vom Cholesterinspiegel ist. In der endgiiltigen
Entscheidung der FTC hiel8 es jedoch, dass die Eierproduzenten nicht behaupten kdnnten, dass Eier
eine gute Nahrungsquelle seien, ohne gleichzeitig zu sagen, dass Kardiologen den Verzehr von
Eiern fiir eine Ursache von Herzerkrankungen hielten.

Kiinstliche Transfette blieben in der US-amerikanischen Lebensmittelversorgung weit verbreitet,
wihrend der Offentlichkeit geraten wurde, Eier und andere cholesterinhaltige natiirliche Lebens-
mittel zu meiden, da der Verzehr von Cholesterin félschlicherweise mit Herzkrankheiten in Verbin-
dung gebracht wurde. Dr. Kummerow verlor daraufhin seine NIH-Finanzierung. Gliicklicherweise
ermdglichte eine private Finanzierung die Fortsetzung seiner Arbeit bis 2014. 1977 forderte Dr.
Richard Passwater auf der Riickseite seines Buches "SuperNutrition for Healthy Hearts" (Super-



Erndhrung fiir ein gesundes Herz): "Niemand hat je bewiesen, dass der Verzehr von Cholesterin
Herzkrankheiten verursacht. Wenn jemand vortreten und beweisen kann, dass der Verzehr von
Cholesterin Herzkrankheiten verursacht, werde ich meinen gesamten Erlos aus diesem Buch an die
American Heart Association spenden.”" [10] Niemand nahm die Herausforderung an. Cholesterin
war nicht das Problem (Cholesterin aus der Nahrung ist ein Problem fiir obligate Vegetarier wie
Hiihner und Kaninchen, denen die Stoffwechselwege zur Verarbeitung von Fleisch fehlen. Diese
Tiere sind fiir Studien iiber den menschlichen Stoffwechsel und Herz-Kreislauf-Erkrankungen
ungeeignet). Gesdttigte Fette waren nicht das Problem. Eier waren nicht das Problem. Kiinstliche
Transfette waren jedoch ein ernstes Problem, ebenso wie oxidiertes Lipoprotein(a).

2009 reichte Dr. Kummerow bei der FDA eine Petition ein, um Transfette zu verbieten. Im Jahr
2013 reichte er Klage gegen die FDA ein, um sie dazu zu bewegen, das Gesetz zu befolgen und
seine Petition von 2009 zu tiberpriifen. Im Jahr 2018 schloss die FDA ihre Priifung ab und verbot
die Verwendung von teilgehirtetem Ol in den meisten verarbeiteten Lebensmitteln in den USA mit
Wirkung ab 2020. Im Jahr 2018 forderte auch die WHO die weltweite Abschaffung von Transfetten
bis 2023 und schétzt, dass 500.000 Todesfille pro Jahr auf den Verzehr von industriell hergestellten
Transfettsduren zuriickzufiihren sind. [11] Eine erh6hte Magnesiumzufuhr ist hilfreich, um die mit
dem Konsum von kiinstlichen Transfetten verbundenen Risiken zu verringern. [12] Am besten ist es
jedoch, jeglichen Konsum dieser "Gifte" zu vermeiden.

Der 100-jdhrige Dr. Kummerow diskutierte in diesem 4-miniitigen YouTube-Video seine gesund-
heitlichen Bedenken in Bezug auf Transfette: https://youtu.be/XSfMPeZuCsw Dr. Kummerow
erzdhlte 2014 in einem Interview anldsslich seines 100. Geburtstags von seiner personlichen
Erndhrung. Er starb im Jahr 2017 im Alter von 102 Jahren.

Passwater: Wie sieht es mit Ihrer personlichen Erndhrung aus?

Kummerow: Ich esse jeden Tag ein Ei und trinke drei Gladser Vollmilch. AuSerdem esse ich zu
jeder Mabhlzeit Fleisch oder irgendeine Art von Eiweill und viel Obst und Gemdise.

Passwater: Was essen Sie zum Friihstiick?

Kummerow: Ich esse ein in Butter geriihrtes Ei, einen Essloffel Haferflocken und Weizenbeeren
(die ich vorher gekocht und im Kiihlschrank oder Gefrierschrank aufbewahrt habe), einen
Essloffel Naturjoghurt, eine kleine Banane, vier gediinstete Pflaumen und einen Essloffel
gehackte Niisse. Auferdem nehme ich eine Tasse Vollmilch und ein Glas Wasser zu mir.

Passwasser: Essen Sie hauptsachlich natiirliche Lebensmittel?

Kummerow: Ich esse keine verarbeiteten oder frittierten Lebensmittel. Ich esse frisches oder
gefrorenes Gemdiise oder Obst und Fleisch, das gebacken oder gegrillt ist.

Lipid (Fett) Kategorie |Prominente Beispiele Nahrungsquellen

Alpha-Linolensédure (ALA) |ALA: Leinsamen-, Raps-, Soja-, Perilla- und
Omega-3-Fettsdauren Eicosapentaensdure (EPA Walnussol, Eier, Rosenkohl, Spinat, Brokkoli

Docosahexaensiure (DHA) [EPA und DHA: Fisch (vor allem Lachs, Makrele),
Krill, Tintenfisch, Oktopus, Meeresalgen

. Linolsdure (LA) Samenole (Mais, Farberdistel, Soja, Raps), Tofu,
Omega-6-Fettsduren Arachidonsiure (AA) Erdnussbutter, Avocado6l, Mandeln, Eier
Industriell hergestellte  |Elaidinsdure VERMEIDEN: Teilgehdrtete Pflanzenole,
Transfettsduren (IP-TFA) |Tejlgehirtetes Ol Margarine, verarbeitete Lebensmittel, frittierte

(VERMEIDEN) Lebensmittel, kommerzielle Backwaren



https://youtu.be/XSfMPeZuCsw

Zeitraum Ungefihres Verhiltnis von IP-TFA:Omega-6:0Omega-3 in der Erndhrung

Hohlenmenschendiit 0:1:1
Landwirtschaftliche 0:4-1
Revolution - Erndhrung o
Industrielle Revolution - . .
Erndhrung 0:10:1
Mo@erne/Convemence- 6:14-25: 1
Erndhrung

Das ideale Verhiltnis von Omega-6 zu Omega-3 ist nicht bekannt, wird aber
Tigliche Erndhrungsziele [allgemein als 4:1 oder niedriger angesehen

fur Erwachsene Omega-6=12 g / Tag (Frauen), 17 g / Tag (Manner)

(Lebensmittel- und Erndhrungsausschuss des US-Instituts fiir Medizin)

DHA + EPA=500 mg - 4 g/ Tag
RBC-Omega-3-Index > 8% beibehalten

Fiir Schwangere und Stillende werden zusétzlich 200-300 mg DHA pro Tag
empfohlen.

IP-TFA=0

B-Vitamine und Magnesium sind wichtige Cofaktoren fiir den Lipidstoffwechsel. Vitamin E ist ein
lipophiles (membrangebundenes) Antioxidans, das besonders wichtig ist, um die Oxidation von
Membranfettsduren zu verhindern und so deren Flexibilitdt und Funktion zu erhalten. Dies ist fiir
alle Zellen wichtig, besonders aber fiir Nervenzellen, die synaptische Vesikel - die Neurotransmitter
ausstoBen - fiillen, freisetzen und regenerieren miissen. Ziel ist es, geniigend essenzielle Lipide,
dazu Vitamin- und Mineralstoffkofaktoren sowie essenzielle Aminosduren zu sich zu nehmen, ohne
dabei einen Uberschuss an Gesamtkalorien zu bekommen. Wenn Kalorien eingespart werden
miissen, sind Kohlenhydrate ein gutes Ziel, da es keine essenziellen Zucker in der Nahrung gibt.
Nichtsteroidale entziindungshemmende Medikamente (non-steroidal anti-inflammatory drugs,
NSAIDs wie Ibuprofen, Naproxen, Celecoxib oder Aspirin), Statine und IP-TFAs kénnen den
gesunden Fettstoffwechsel hemmen. Obwohl Alpha-Linolensdure die einzige essenzielle Omega-3-
Fettsdure ist, kann der Verzehr von ldngerkettigen Omega-3-Lipiden wie DHA und EPA, die strom-
abwarts von den Hemmstellen in den Omega-6- und Omega-3-Stoffwechselwegen in den Zellstoff-
wechsel gelangen, dazu beitragen, wichtige Struktur- und Zellsignallipide zu erhalten. DHA und
EPA konnen in Familien von Zellsignallipiden umgewandelt werden, die als Prostanoide, Eicosano-
ide, Elovanoide und Docosanoide bekannt sind. Diese Lipide haben viele gewebespezifische
Wirkungen im gesamten Korper, einschlieflich der Regulierung von Entziindungen, Immunitat,
Blutungen, Blutgerinnung, GefaRerweiterung, Gefallverengung, Sehkraft und Gedachtnis. [13-16]
Sowohl die Mittelmeerdidt als auch die ketogene Didt wurden mit einer verbesserten kognitiven
Funktion in Verbindung gebracht. Bei beiden Diétpldnen wird der Schwerpunkt auf den Verzehr
gesunder Fette gelegt bei gleichzeitiger Minimierung der Aufnahme von Zucker und verarbeiteten
Lebensmitteln.

Gesunde Fette fordern auch ein gesundes Darmmikrobiom, das die Produktion von Peptiden und
Lipiden steigern kann, die fiir das Immunsystem und das Nervensystem wichtig sind. [17] Die
wichtige Beziehung zwischen dem Mikrobiom und dem Gehirn wird als "enterisches
Nervensystem" oder als "Darm-Hirn-Achse" bezeichnet. Hier ist ein 4-miniitiges Video, das dieses
Konzept ndher erldutert: Human Science (Part 1) - "The Gut Brain Axis, Microbiome & the power



of Probiotics (Die Darm-Hirn-Achse, das Mikrobiom und die Kraft der Probiotika)"
https://youtu.be/E479yto8pyk

Zusammenfassung

"Wenn die Experten 'A’ sagen und die Daten 'B', dann folge den Daten"
~David Kritchevsky, 1993 [18]

Lipide sind mehr als nur Energiespeicher. Sie sind wesentliche Bestandteile jeder Zellmembran,
einschlieflich der Gehirnzellen und der Zellen, die die Blutgefdlle auskleiden. Lipide dienen auch
als Zellsignalmolekiile, die eine Vielzahl von Funktionen regulieren, die sich auf alle Gewebe im
Korper auswirken. Eine Erndhrung ohne Omega-3- und Omega-6-Fettsduren ist genauso fatal wie
eine Erndhrung ohne Niacin oder ein anderes Vitamin. Zwei Fettsduren gelten in der menschlichen
Erndhrung als "essenziell", da sie nicht aus anderen Verbindungen hergestellt werden kénnen:
Omega-6-Linolsdure und Omega-3-Linolensdure. Weitere Lipide (z. B. EPA, DHA) konnen als
"semi-essentiell” betrachtet werden, da der Korper sie zwar herstellen kann, aber nicht effizient
genug, um seinen Bedarf zuverldssig zu decken.

Das Vorsorgeprinzip ist klug, wenn Substanzen in die Erndhrung aufgenommen werden, die norma-
lerweise nicht im menschlichen Kérper vorkommen. Die Untersuchung von Nutzen und Risiken
eines Eingriffs vor der Einfithrung und die Uberwachung der Auswirkungen nach der Einfiihrung
sind hilfreich, um weitreichende Schéden fiir grole Bevolkerungsgruppen zu vermeiden. Eine
aufmerksame Beobachtung und ein offener Geist, um alle verfiigbaren Daten zu erhalten und zu
analysieren, sind der Schliissel, um zu erkennen, welche Komponenten zu streichen und welche zu
fordern sind, um das Wohlbefinden des Einzelnen und der Bevélkerung zu optimieren.
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Ernahrungsmedizin ist orthomolekulare Medizin

Die orthomolekulare Medizin setzt eine sichere und wirksame Erndhrungstherapie zur Bekampfung
von Krankheiten ein. Fiir weitere Informationen: http://www.orthomolecular.org

Der von Experten begutachtete Orthomolecular Medicine News Service ist eine gemeinniitzige und
nicht-kommerzielle Informationsquelle.
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