Aus der Redaktion des LZP Ernahrungskommunikation

Schlaganfall im Mai

NEIN DANKE!

Schlaganfalle gehoren weltweit zu den haufigsten Todesursachen und
sind auch in Deutschland ein groRes Problem. Bei erwachsenen
Menschen sind sie der haufigste Grund fur dauerhafte Behinderungen.
Jahrlich ereignen sich allein in Deutschland 200.000 bis 250.000
Schlaganfalle, weshalb es von grol3er Bedeutung ist, sich mit den
Risikofaktoren auseinanderzusetzen und vorbeugende Malnahmen zu
ergreifen.

Hier zur Homepage



https://www.hs-niederrhein.de/oecotrophologie/forschende/klick-in-die-ernaehrungswissenschaften/#c371194

Im Laufe ihres Lebens erleiden etwa
3 von 100 Menschen im Alter von 40 bis 70
Jahren einen Schlaganfall. Das Risiko
steigt mit zunehmendem Alter und ist bei
Mannern héher als bei Frauen. Am 10. Mai
war der Tag des Schlaganfalls. Wir
md&chten deshalb darauf eingehen, wie sich
die Ernadhrungsweise auf das Risiko eines
Schlaganfalls auswirken kann. Es gibt zwei
Arten von Schlaganfallen: ischamische und
hamorrhagische. Ischamische
Schlaganfalle  entstehen  durch die
Verengung eines Blutgefales im Gehirn,
wahrend hamorrhagische Schlaganfalle
durch das Platzen eines Blutgefaes im
Gehirn ausgeldst werden. Circa 80 Prozent
aller Schlaganfalle sind ischamischer
Natur.

Es gibt mehrere Risikofaktoren, die
das Schlaganfallrisiko erhdhen. Viele
dieser lassen sich jedoch durch Lebensstil
und Erndhrung glnstig beeinflussen. Dazu
gehdéren Rauchen, Bewegungsmangel,
Ubergewicht, metabolische Krankheiten
wie Diabetes mellitus, einen krankhaft
hohen Cholesterinspiegel, Bluthochdruck,
Ubermafiger Alkoholkonsum,
atherosklerotische Veranderungen von
Herzgefalken und die Einnahme von oralen
Verhatungsmitteln. Eine gesunde
Erndhrung kann ebenfalls helfen, das
Risiko fur Schlaganfalle zu reduzieren.
Wenn diese richtig und konsequent
eingehalten wird, wirkt sie glnstig auf
Kdrpergewicht, einen hohen
Cholesterinspiegel oder die Entstehung

von Arteriosklerose.
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Einige Lebensmittel, wie Gemuse,
konnten eine besondere Rolle bei der
Reduktion von Schlaganfallen spielen. Mit
umfangreichen Datensatzen konnte eine
Studie dazu Nachweise liefern. Ein hoher
Gemise- und Obstverzehr gingen in der
Studie mit einem niedrigeren Risiko fur
Schlaganfalle einher. Umgekehrt waren
rotes Fleisch und verarbeitetes Fleisch
jedoch mit einem hdéheren Risiko
verbunden. Die  Ergebnisse dieser
umfassenden wissenschaftlichen Analyse
unterstutzen die Aufnahmeempfehlungen
der Deutschen Gesellschaft fur Ernahrung
zu Gemduse und Obst: Es sollten taglich
mindestens 5 Portionen Gemuse und Obst
verzehrt werden, was etwa 400 g Gemise
(gegart und Rohkost) und 250 g Obst
entspricht.

Generell lohnt es sich, den LDL-
Cholesterinspiegel im Blut im Blick zu
LDL-Cholesterin

Konzentrationen sind ein Risikofaktor fir

halten. Hohe

Arteriosklerose, diese ist wiederum ein
Risikofaktor ~fur einen ischamischen
Schlaganfall. Auf diesem Weg beeinflusst
der LDL-Cholesterinspiegel die Entstehung

von Schlaganfallen indirekt.

Nahrungserganzungsmittel sind
keine Lésung zur Senkung des
Schlaganfallrisikos. Obwohl Omega-3-
LDL-Cholesterin-

Konzentration senken konnen, haben sie

Fettsauren die

keinen Einfluss auf die Entstehung von

Schlaganfallen. Nur fettreicher Fisch, der
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Omega-3-Fettsauren enthalt, kann das
Schlaganfallrisiko  tatsachlich  senken.
Allerdings gilt das nicht fir mageren Fisch.
Die genauen Mechanismen sind noch nicht
abschlieend geklart, aber es wird
vermutet, dass die komplexe
Nahrstoffmatrix im fettigen Fisch - wie B6,
B12, Vitamin D, Taurin und Selen -
gefal3schutzende Wirkungen hat und somit
vor Schlaganfallen schitzen kann.

Die mediterrane Kost wird bereits
zur Sekundarpravention eines
Schlaganfalls empfohlen, diese zeichnet
sich durch reichen Gemise-, und
Fischverzehr aus. Der Verzehr von Fisch,
ausreichend Gemise und Obst, Nusse,
Samen, Kase, Molkenprodukte sowie die
Reduktion von rotem Fleisch und
verarbeiteten Fleisch/Schmalz kann also
das Risiko flir einen Schlaganfall senken
und uns schitzen. Der Ernahrungskreis der
DGE stellt als Bild dar, in welchem
Mengenverhaltnis die Lebensmittelgruppen
das tagliche Essen und Trinken gestaltet

werden sollten.

(SvGe)
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