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Gesund und frisch auf den Tisch
Mittelmeer-Kost made in Germany!

ATHEN - Die traditionelle, so leckere mediterrane Erndhrung mit ihren grofRen
gesundheitlichen Vorteilen ist — zum Leidwesen der Erndhrungsexperten —
am Mittelmeer riicklidufig. Umso erfreulicher ist es, dass in Deutschland —
langsam aber stetig und ebenfalls im Zuge der Globalisierung — ein sehr
positiver umgekehrter Trend zu beobachten ist und zwar mit einheimischer
Kost. GroRRe Beachtung durch die Fachwelt fanden die Prisentationen von
Dr. Claudia Stein-Hammer und Ursula Fradera auf der internationalen
Konferenz ,,Mediet 2004: Traditional Mediterranean Diet: Past, Present and
Future“ in Athen. Die beiden Vertreter der Deutschen Weinakademie (DWA)
stellten prignant dar, wie die Vorziige der Mittelmeerkost nach kretischem
,Ur-Muster* mit deutschen Lebensmitteln genossen werden konnen.

ines der Hauptcharak-
E teristika dieser klassi-

schen Mittelmeer-Kost
ist der Genuss von Wein zu
den Mahlzeiten. In Grie-
chenland wurden traditionell
fast 100 Prozent des zuge-
fiihrten Alkohols in Form
des Rebensafts vergustiert, in
Deutschland zurzeit nur
rund ein Drittel und das
vorwiegend auferhalb der
Mahlzeiten. Der Pro-Kopf-
Verbrauch von Wein ist in
der Klassischen Mittelmeer-
kost der Hellenen um rund
40 Prozent hoher als bei uns

Pléidoyer fiir eine gesunde,
dufSerst schmackbafte
Erndibrung als wichtiger
Teil eines insgesamt
gestinderen Lebensstils —
Ursula Fradera (DWA
Bad Neuenabr-Abrweiler)
wdahrend ibrer Prdsenta-
tion in Athen

heutzutage, entsprechend
niedriger ist noch heute die
Mortalitdt (= Sterblichkeit)
an ischamischen (= durch-
blutungsbedingten) Herzer-
krankungen bei den dlteren
Griechen — die Schere klafft
hier mit zunehmendem Alter
immer weiter auseinander.
Auch an Krebs erkrankt man
rund ums Mittelmeer nicht
so oft wie hierzulande, das
diirfte aber auch am reich-
lichen — mindestens fiinfmal
am Tag, wie es die Fachleute
heute empfehlen — Konsum
von pflanzlichen Produkten
liegen.

Auch Griechen
essen sehr
fettreich, aber ...

Thema Fette: Die machen
sowohl bei der Kost nach kre-
tischem ,,Ur-Muster*, wie sie
bereits vor etwa 50 Jahren in
der Fachwelt Furore machte,
als auch bei uns jeweils rund
40 Prozent der Energiezufuhr
aus, da unterscheiden wir uns
nicht. Aber: Wahrend in Grie-
chenland bei weitem immer
noch die einfach-ungesittig-
ten Fettsduren in Form von
pflanzlichen Olen dominie-
ren und hiufig etwa auch

sehr fetthaltige, gleichwohl
gesunde Niisse verkonsumiert
werden, werden bei uns nach
wie vor vor allem gesittigte
Fette verzehrt. Dabei wire eine
Umstellung auf die so gesun-
de, schmackhafte klassisch-
mediterrane Kost so einfach:
Mit Lebensmitteln, made in
Germany versteht sich, die
schnell verfiighar sind und
saisonal-variantenreich frisch
auf den Tisch kommen. Hier
die Tipps von den beiden
DWA-Referentinnen:

e Gemiise und Salate
gehdren zu den Mahlzeiten
unbedingt dazu: Raffinier-
te Gewiirze, Sofen und
Dressings sorgen hier fiir
die notige Abwechslung
und besondere Schmack-
haftigkeit.

Friichte zum Nachtisch
sind ideal, fiir den , kleinen
Hunger* zwischendurch
sind Niisse — sittigen
schnell — und Kornerpro-
dukte — die Siidldnder
essen hier gerne Sonnen-
blumen- oder Kiirbiskerne
— empfehlenswert.

Raps- und Sonnenblu-
mendl 4hneln in ihrer
gesundheitlich so zutrdgli-
chen Fettzusammenset-
zung der des Olivendls aus

der klassischen mediterra-
nen Kost.

e Fleisch sollte in moderaten
Mengen konsumiert wer-
den, Fisch gehort ein- bis
zweimal pro Woche auf den
Teller.

e Téglich deutscher Wein,
natiirlich mifsig genossen,
ist zu den Mahlzeiten
besonders zu empfehlen.

Wichtiger Teil
eines gesunden
Lebensstils

Aber: Die Erndhrung nach
mediterranem ,,Ur-Muster®,
an hiesige Verhiltnisse adap-
tiert, ist weit mehr als nur
gesundes Essen: ,Sie ist
wesentlicher Teil eines gesun-
den, genussvollen Lebens-
stils“. Zu dem gehdren zum
Beispiel die tigliche, ausrei-
chende korperliche Bewe-
gung und mehr Gelassenheit
anstatt aller Stresstiberflu-
tung unbedingt dazu.

Die klassische mediterrane
Kost nach kretischem
Ur-Muster an unsere
deutschen Verbdlinisse
adaptiert —

Dr. Claudia Stein-Hammer
(DWA Mainz) auf der
\Mediet 2004

,,Echten Wohl-
stand” suchen!

Schockierende Zahlen, die da
Anfang September auf dem grofien
Europiischen Diabeteskongress der
European Association for the Study
of Diabetes (FASD) in Miinchen von
den Experten prognostiziert wur-
den: Bis zum Jahre 2010 werde die
Zahl der Diabetiker hierzulande von
sechs auf zehn Millionen steigen,
die Zuckerkrankheit mit all ihren
Folgen schlage dann fiir die
Kassen jdhrlich mit rund 40 Mil-
liarden Euro zu Buche. Unsere —
ganz auf Reparaturmedizin aus-
gerichtete — Gesundheitsreform
offensichtlich fehlsichtiger bzw.
blinder Politiker wird das nicht ver-
hindern — ganz im Gegenteil!
Gleichzeitig wird die soziale Ab-
sicherung gerade der Kranken und
Alten immer mehr ausgehohlt,
unser soziales Netz reifdt.

Was tun? In diesen Zeiten sind
Eigeninitiative und gesellschafts-
politisches Umdenken gefragt. Die
frohe Botschaft: Fiir seine Gesund-
heit — die ist unser hochstes Gut—
bzw. gegen den Diabetes sowie
dessen Vorstufen des beginnenden
Zuckerungleichgewichts etwas zu
tun, das spart noch Geld ein. Per
pedes oder mit dem Fahrrad den
stetig steigenden Spritpreisen die
kalte Schulter zu zeigen, das liefle
sich fiir so manche Alltagsaktivitt
realisieren und wire fiir unsere
Gesundheit ein enormer Bonus.
Hans Eichel mit dem Verzicht auf
den Glimmstengel ein Schnipp-
chen zu schlagen, das bringt uns
im Durchschnitt zehn Lebensjahre
mehr, so die Ergebnisse einer
grofSen britischen Studie. Weniger
essen, dafiir aber genussreich, qua-
litétshewusst und mit einem guten
Tropfen deutschen Wein: Auch das
kann entschieden dazu beitragen,
Risikofaktoren wieder ins Lot zu
bringen und fit und gesund bis ins
hohe Alter zu bleiben.

So sollte sich die ,,Wohlstands-
gesellschaft —und dazu Zdhlen wir
nach wie vor — immer wieder hin-
sichtlich ihres Lebensstils, wahrer
Lebensfreude und echten Gliicks
kritisch hinterfragen. In diesem
Sinne: Ad multis annos und Prosit!

Ihr
Hans-Jiirgen Richter

Vinomed
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Wie vertragen sich Typ-2-Diabetes und VWeingenuss®?

AhrWeinStudie erhartet
internationale Forschungen

BAD NEUENAHR-AHRWEILER — Aus einer Vielzahl epidemiologischer Untersuchungen geht ein-
deutig hervor, dass moderater Alkoholkonsum — vor allem in Form des Rebensafts — zum Beispiel
vor koronarer Herzerkrankung (KHK) schitzt. So konnte gerade in den vergangenen 20 Jahren an
unterschiedlichsten Populationen gezeigt werden, dass die Morbiditat (= Krankheitshaufigkeit)
und Mortalitat (= Sterblichkeit) der KHK bei taglichem, maBig-regelmaBigen Genuss niedriger liegt
als bei Alkoholabstinenz. Das gilt interessanterweise und teils gegentber fruheren Auffassungen
bzw. Usancen auch fur den Patienten mit Typ-2-Diabetes, dieser ,Geil3el und Zeitbombe* in
unserer modernen Uberflussgesellschaft. Die topaktuellen Daten der AhrWeinStudie sind ein
weiterer, wichtiger Mosaikstein auf diesem Forschungsgebiet der internationalen Wissenschatft.

ie Zuckerkrankheit, der Diabe-
D tes mellitus, ist die therapeuti-

sche Herausforderung des
21. Jahrhunderts. Aktuelle, Mitte Mai
auf der 39. Jahrestagung der Deut-
schen Diabetes Gesellschaft (DDG) in
Hannover verkiindete Zahlen besagen,
dass bis zum Jahre 2010 mit mindes-
tens zehn Millionen Typ-2-Diabetikern
im Lande zu rechnen sei: Das ent-
spriche einer Steigerungsrate dieser
sich geradezu epidemieartig ausbrei-
tenden Volkskrankheit, von der zurzeit
bereits etwa jeder zehnte Bundesbiir-
ger betroffen ist, um weitere 25 Pro-
zent in wenigen Jahren. Faktum ist,
dass sich seit 1961 die Zahl der Diabe-
tiker in unserem Lande mehr als ver-
dreifacht hat, vom so genannten
JAlterszucker sind zudem auch
immer jlingere Mitbiirger betroffen.

Viel friher an der
Wourzel packen!

Auferst Besorgnis erregend ist das auf-
grund der mit dem Diabetes verbun-
denen, so tiickischen wie typischen
Komplikationen an Nerven, Blutge-
fiflen und (lebens)wichtigen Organen
mit fatalen Folgen fiir die Volksge-
sundheit: So sind Erblindungen bei

. DWA-Sprechstunde* anldsslich der ,, Diabetes-AbrWeinStudie*

(vorne links der in Bad Neuenahr-Abrweiler niedergelassene Diabetologe
Dr. Karl-Heinz Hauser mit Patienten, dabinter v. . n. I.

Ursula Fradera, Dr. Gerbard Kreuter und ein weiterer Studienteilnebmer)

Typ-2-Diabetikern etwa fiinfmal hau-
figer als in der Normalbevilkerung,
rund 17-mal haufiger kommt es zu
schweren Nierenschiden und gar
40-mal haufiger zu Fuamputationen.
Mehr als 80 Prozent der Diabetiker
sterben an Gefalkomplikationen: Sie
entwickeln vergleichsweise zwei- bis
viermal so oft einen Herzinfarkt und
erleiden bis zu sechsmal hiufiger

einen Schlaganfall. Ganz wichtig, um
dieses Leiden an der Wurzel zu packen,
ist folgende Erkenntnis: Die Uhr des
erhohten Herz-Kreislauf-Risikos bzw.
auch anderer Gefdf3-, Organ- und Ner-
venschiden beginnt bei den vielen Mit-
biirgern, die durch die diabetische
Stoffwechselstorung gefihrdet sind,
bereits dann zu ticken, wenn die
Zuckerspiegel nach gingigen Dia-

gnosekriterien noch vollig im Nor-
malbereich sind, also die Krankheit
bzw. deren Vorstadium {iblicherweise
und definitionsgemaf noch gar nicht
diagnostiziert wird.

Taglich Wein:
Woas raten Sie
lhrem Diabetiker

So ist das Herz-Kreislauf-Risiko bei
einem HbA;. (= Laborwert fiir die
Glite der mittel- und langfristigen
Stoffwechseleinstellung des Patienten)
von sechs Prozent bereits um 50 Pro-
zent hoher als bei einem Wert von ftinf
Prozent: Auch letzterer Wert liegt aber
noch, gemaf willkiirlicher Definition,
im Normbereich! Neben der moglichst
engmaschigen, auf physiologische
Insulinspiegel hinzielenden Therapie
ist der Lebensstil des Typ-2-Diabetikers
von grofer Bedeutung. Entsprechende
Lifestyle-Faktoren — zum Beispiel mehr
Bewegung, Gewichtsreduktion und
gestindere Erndhrung — sind natiirlich
auch dann wichtig, wenn man etwa
aufgrund des Ubergewichts oder seiner
Veranlagung der Gene ein mehr oder
weniger latenter bzw. kiinftiger , Dia-
betes-Kandidat ist. Oft gestellte Pati-
entenfragen in diesem Zusammen-
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hang; , Welchen Einfluss hat modera-
ter Weingenuss auf den Blutzucker, darf
oder soll ich als Diabetiker mein tdgli-
ches Gldschen trinken? Hier die wis-
senschaftlichen Fakten, die der Inter-
nist Dr. Gerhard Kreuter, Chefarzt am
Gemeinschaftskrankenhaus  Maria
Hilf/St. Josef in Bad Neuenahr-Ahrwei-
ler, auf dem 13. Symposium ,,Diabeto-
logie in Klinik und Praxis“ im Heilbad
Bad Neuenahr erlduterte.

Wirkt der tickischen

Insulinresistenz entgegen

Aus der internationalen Literatur ist
bekannt, dass moderater Alkoholkon-
sum — wie {ibrigens auch die hinrei-
chende korperliche Bewegung — bereits
das Risiko mindert, an einem Typ-2-Dia-

betes zu erkranken. Zu entsprechenden
Ergebnissen kam man zum Beispiel in
der grofien , Dallas Cooper Clinic Study*
an 8633 Mannern im Alter von 30 bis 79
Jahren mit einem Follow-up von sechs
Jahren unter Adjustierung sdmtlicher
Risikofaktoren (Wei, M. et al., Diabetes
Care 23 [2000]: 18 — 22). Indem Alko-
hol die Insulinresistenz (= verminder-
tes Ansprechen auf dieses blutzucker-
senkende Hormon) mindert, packt er die
Hauptursache dieser Form der Zucker-
krankheit an der Wurzel (z. B. Facchi-
ni, F et al., Diabetes Care 17 [1994]: 115
—117; Lazarus, R. et al., Am ] Epidemiol
145 [1997]: 909 —916; Liu, ] et al., 1998
[Meeting of the Society for Epidemio-
logic Research]. Insbesondere die
Skelettmuskulatur wird wieder emp-
findlicher gegentiber den so lebens-

wichtigen Insulinwirkungen, was
einer gefihrlichen Hyperinsulindmie
(= Uberproduktion von Insulin) und
einem damit mittel- bis langfristig ver-
bundenen , Ausbrennen‘ bzw. Versagen
der Inselzellen in der Bauchspei-
cheldriise — hier produziert der Kérper
sein Insulin — entgegenwirkt (z. B.
Kenkre, P. V. et al., I Geront, S6A [2003]:
950 — 963). Physiologischerweise pro-
duziert der gesunde Korper ndmlich nur
soviel Insulin, wie gerade bendtigt wird.
Beim Diabetiker ist dieses Gleichgewicht
gehorig aufler Lot gekommen: Er
braucht aufgrund der Insulinresistenz
immer mehr Insulin, stellt im Laufe der
Zeit aber immer weniger her, sodass vor
allem in Zeiten des erhohten Bedarfs —
nach dem Essen — zu wenig vorhanden
ist. Fast 30 Prozent der Typ-2-Diabetiker

weisen aber noch eine an sich gute Insu-
linsekretion auf und haben ihre Blut-
zuckerprobleme mit all den fatalen
Folgen allein aufgrund ihrer Insulinre-
sistenz (Haffner et al., Circulation 101
[2000]: 975 —980).

So maltrdtiert Diabetes

die Gefae

Die {iberwiegende Mehrheit der Dia-
betiker, so Kreuter, sterben an Herzin-
farkt und Schlaganfall. Die Krankheit
bietet alle Faktoren, die eine Schadi-
gung arterieller BlutgefifSe begiinstigen
und zu einer vorzeitigen, generali-
sierten (= das gesamte GefifSsystem
betreffenden) Arteriosklerose fiihren:
Es besteht eine erhohte Gerinnungs-
neigung des Blutes, ein so genannter

Glukose und Blutdruck unveriindert — verbesserte Cholesterin- und Gerinnungswerte

Die Ergebnisse im Detail

Das Protokoll fiir die Gesamtstudiendauer von acht Wochen sah einen tig-
lichen Genuss von 0,3 | Spatburgunder von der Ahr, QbA mit 12 Volumen-
prozent (= drei Gldschen zu je 100 ml pro Tag) iiber sechs Wochen vor.
Das entspricht einem bei Mannern als risikoarm definierten Alkoholkonsum
(Kiifner, H. et al., Dtsch Arztebl 99: A [2002]: 936 — 945), was zum Beispiel
auch mit den ,,U.S.-Empfehlungen zur gesunden Erndhrung” des dortigen
Department of Health and Human Services konform geht und durch den
,Sensible Drinking Report“ des britischen Gesundheitsministeriums
(UK Department of Health. Sensible Drinking: The report of an international
working group. London. 1995) bestétigt wird. Hier geht man von einer tdg-
lichen Alkoholmenge von drei bis vier Units (etwa 30 bis 40 Gramm pro Tag)
aus. Fiir Frauen gelten modifizierte Empfehlungen von 20 Gramm pro Tag.

Veranderung des Gerinnungsparameters Fibrinogen
Zielparameter im Studienverlauf
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Haufig mit Hochdruck
und hohen Fetten verknupft

,Bad Neuenahr eignet sich mit angesiedelten Diabeteskliniken und als Rot-
weinanbaugebiet hervorragend als Studienort*, begriindet Ursula Fradera,
Leiterin des dortigen Studien- und Informationszentrums der DWA, die Wahl der
Ahrmetropole. Die Studie wurden 80 Médnner mit Typ-2-Diabetes im mittleren
Alter von 63,9 Jahren — der dlteste war 82 —, einem Korpergewicht von im Mittel
93,1 kg und einem durchschnittlichen Body-Mass-Index (BMI) von 30,1 aufge-
nommen. An arterieller Hypertonie litten 47,5 Prozent, 90 Prozent waren adipds
und 61,3 Prozent zeigten eine Hyperlipoproteindmie. 61,8 Prozent der Proban-
den hatten bis zum Studienbeginn keinen Alkohol getrunken, die iibrigen
Diabetiker vorwiegend Mengen unterhalb der Empfehlungen. Die genau definierte
Rotweinexposition gemifd den , Diabetes-AhrWeinStudie “-Kriterien wurde nach
einer ,,Run-in-Phase* von zwei Wochen aufgenommen. Zur zuldssigen anti-
diabetischen Begleittherapie zihlten in 53,8 Prozent Biguanide, in 26,3 Prozent
Sulfonylharnstoff-Derivate und in 12,5 Prozent eine konstante Insulineinstel-
lung. Auch andere Begleittherapien etwa mit Betablockern und/oder CSE-Hem-
mern waren grundsétzlich zul#ssig, wenn eine Dosiskonstanz der Medikamente
bestand, die den Zucker- und Fettstoffwechsel beeinflussen konnen.

Was ist Fibrinogen? Fibrinogen ist ein Eiweifs. Aus ibm entstebt Fibrin
— das Endprodukt der Bluigerinnung. Fibrinogen spiell eine Schltissel-
rolle bei der Aggregation der Bluiplditichen, beeinflusst die Blutviskositiit
und ist in der Zellproliferation beteiligt. Vielfach wurde nachgewiesen,
dass mit sinkendem Fibrinogengeball im Blut das Risiko fiir Koronare
Herzkrankbeit (KHK), Infarkt und Schlaganfall abnimmit.

Vinomed



prithrombotischer Zustand. Die Gefaf-
innenhaut ist geschidigt, was der
Fachmann als endotheliale Dysfunk-
tion bezeichnet. Die postprandiale
Hyperglykimie (= Uberzuckerung
nach dem Essen) schidigt die emp-
findlichen GefifSinnenhute zusitz-
lich. Der Diabetes ist zudem mit
einer mehr oder minder starken Fett-
stoffwechselstorung verkntipft: Das
Gesamtcholesterin ist bei diesen Patien-
ten vermehrt, das ,, gute HDL-Choles-
terin erniedrigt und das ,bose” LDL-
Cholesterin erhoht. Die LDL-Partikel
sind fiir den Zuckerkranken besonders
gefdhrlich, da sie durch hier vermehrt
vorkommende toxische freie Radikale
in verstarktem Mafe oxidiert werden:
Das alles bereitet schwer(st)en
GefiRschdden den Boden. In den Blut-

gefiflen entstehen so genannte insta-
bile Plaques, die zur Ruptur (= Ein-
riss) neigen. An den aufgerissenen
Stellen kommt es zur Thrombose und
zum Gefafsverschluss, die Katastrophe
— zum Beispiel Herzinfarkt, Schlag-
anfall oder Verschluss einer Beinarte-
rie — ist perfekt. Natiirlich héngt es
auch mit der Durchblutung zusam-
men, wenn Diabetiker an den Augen
— bis hin zur Erblindung — und/oder
Nieren mit der potenziellen Folge der
Dialysepflicht erkranken.

Wein zum Essen
verhitet oxidativen Stress

Was kann der Wein denn hier zur Vor-
beugung beitragen? Zum einen wirkt
er mit seinen Bestandteilen Alkohol

und den Polyphenolen der erhdhten
Gerinnungsneigung des Blutes beim
Diabetiker entgegen ( Bell, D. S., Dia-
betes Care 19 [1996]: 509 —513). Diese
Studie an nicht insulinpflichtigen Dia-
betikern belegt zudem positive Effek-
te des moderaten Alkoholkonsums
zum Essen auf die Insulinresistenz,
das ,,gute" HDL-Cholesterin sowie auf
die Fibrinolyse (= geregelter Abbau
des vom Kérper zur Blutstillung gebil-
deten Fibrins). Durch Messung des
oxidativen Stresses nach Mahlzeiten
mit oder ohne Weingenuss kamen Cer-
lello et al. (Diabetes Care 22 (1999):
2084 — 2085) bei Typ-2-Diabetikern
zu dem bemerkenswerten Schluss, dass
,der iibliche, postprandial eintreten-
de, oxidative Stress durch Rotwein-
konsum komplett verhindert wurde:

Wissenschaft

Die Phenole im Wein fangen die beim
Diabetiker stark erhthten freien Sau-
erstoffradikale ab, heben — zusammen
mit der Alkoholwirkung — die stark
verminderte antioxydative Kapazitit
des Blutes an und sorgen fiir eine deut-
lich verminderte LDL-Oxydation.
Zudem wird der wichtigste Stoff fiir
eine regelrechte Funktion der Gefafs-
innenhaut — Stickstoffmonoxid (NO)
— durch den Genuss von Wein — ins-
besondere Rotwein — vermehrt gebil-
det, Gefiflplaques werden stabilisiert.

Die Gefdhrdetsten
profitierfen am meisten

All die positiven Einflussfaktoren des
moderaten Alkohol- bzw. Weinkonsums
wirken sich, wie weitere Studien an Dia-

Deutlicher Benefit
fir die meisten Diabetiker

76 Patienten beendeten die Studie planmifig und konnten fiir den Pri-Post-
Vergleich der Zielparameter mit deskriptiver statistischer Auswertung heran-
gezogen werden. Hier die wichtigsten Ergebnisse:

o Auf die Zielparameter Niichternblutzucker und Fructosamin gab es im
Mittel der untersuchten Stichprobe keine klinisch relevanten Einfliisse durch
den miRig-regelmaRigen Rotweingenuss, eine Stratifikation nach den Aus-
gangs-Glukosewerten erwies in der Subgruppe tiber 188 mg/dl sogar einen
signifikanten Abfall der Niichtern-Glukosespiegel um im Mittel 8,18 mg/dl.
In der Gruppe ohne medikamentose antidiabetische Begleitbehandlung
wurden die Blutzuckerspiegel im Mittel um 5,85 mg/dl abgesenkt.

o Sowohl Gesamtcholesterin als auch das ,,bose* LDL-Cholesterin sowie die
Triglyzeride sanken gegentiber den Werten zu Studienbeginn leicht ab, aller-
dings nicht signifikant, das ,,gute HDL-Cholesterin stieg nach der Run-
in-Phase leicht, aber signifikant (p<0,001) an.

e Das Fibrinogen stieg in der Run-in-Phase zunzchst an, um in der Exposi-
tionsphase dann unter den Ausgangswert abzusinken (p<0,01).

e Parameter wie Harnsdure, alkalische Phosphatase (AP), Gamma-GT und
SGOT blieben tiber den Untersuchungszeitraum hinweg nahezu konstant.

* Die antioxidative Kapazitit des Blutes stieg nach der Run-in-Phase gering
an, allerdings nicht signifikant.

Blutdruck und Herzfrequenz verdnderten sich unter der Rotweinexposition nicht

signifikant. Die globale Vertriglichkeit des Rebensafts von der Ahr war anhand

des Patientenurteils in 68,4 Prozent ,, ausgezeichnet*“ und in 28,9 Prozent , gut*

Was ist HDL? High Density Lipoproteins, das ,,gute” Cholesterin vermag
[reies Cholesterin aus den Zellen aufzunehmen und zum Abbau zur Leber
2u transportieren. Hohe HDL-Werte sind verbunden mit einem niedrigeren
Risiko fiir Arteriosklerose (GeféifSverkalkung), Herzinfarkt und Schlaganfall.

sowie in keinem Fall , schlecht*, was fiir einen deutlichen Benefit auch fiir die
Lebensqualitdt der Diabetiker — die sich bisher teils nicht trauten, Wein mode-
rat zu genieflen — spricht. Die Compliance der Patienten war anhand der nach
Studienabschluss , zurtickgegebenen Restweinmenge* entsprechend gut.

Moderat Wein zum Essen:
Keine Probleme

Die Resultate befinden sich im Einklang mit den internationalen wissen-
schaftlichen Befunden zum Einfluss von Athanol auf Insulinsekretion, Blut-
zucker und Diabetes: Moderater Alkoholkonsum zeigt offenbar keinen Effekt
auf die Insulinsekretion, er fithrt bei Typ-2-Diabetikern weder zu Hypo- noch
zu Hyperglykdmien. Die glykdmische Kontrolle ist bei gut eingestellten Typ-
2-Diabetikern durch moderate Mengen von Wein nicht gefihrdet, was auch
fiir insulinabhéngige Diabetiker hinsichtlich der generell empfehlenswerten
moderaten prandialen (= zum Essen) Rotweinaufnahme gilt.

Veranderung des HDLC-Cholesterins

Zielparameter im Studienverlauf

HDLC

“TAuswasch-Phase (kein Alkohol) Weinexposition -T-

mg/dl (MW u. SD)

2 Wochen

Studienbeginn

V2
6Wochen  Studienende

MW = Mittelwert
SD = Standardabweichung
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Wissenschaft

Beliebte Fortbildung: Die ,,Macher* — Referenten und Organisatoren —
des 13. wissenschaftlichen Symposiums ,,Diabetologie in Klinik und Praxis*
(zweite von rechts Ursula Fradera, ganz rechts Dr. Gerbard Kreuter,

beide Bad Neuenabr-Abrweiler)

betikern erweisen, sehr giinstig auf
Lebenserwartung und -qualitdt aus.
Interessanterweise wurde die grofite
relative Todesfallverminderung aller
bisherigen Untersuchungen bei 983
schlecht eingestellten Typ-2-Diabetikern
im Alter von im Mittel 68,6 Jahren mit

einem mittleren HbA; von 9,3 Prozent
gefunden. Tn der im U.S.-Bundesstaat
Wisconsin durchgefiihrten Kohorten-
studie (Valmadrid C. T. et al.: JAMA 282
[1999], 239 — 246) hatten die Diabeti-
ker, die tiglich einen Drink —entspricht
12 Gramm Alkohol — zu sich nahmen,

Diabetikerwein muss

nicht trocken sein

Nach deutschem Weingesetz (seit September 1995, § 48 der Weinverordnung)
ist ein Wein zum Verzehr fiir Diabetiker geeignet, wenn er in einem Liter

hochstens 4 ¢ Glukose

hochstens 20 g Gesamtzucker (als Invertzucker berechnet)
hochstens 150 mg gesamte schweflige Sdure und

e hichstens einen Alkoholgehalt von zwolf Volumenprozent

aufweist.

Dies lost die ,,harte, trockene Linie* der friiheren Jahre ab. Mit moderner Keller-
technik kann man die G4rung heute so steuern, dass Weine mit weniger
Glukose, dafiir aber mit mehr diabetikerfreundlicher Fruktose entstehen. Letz-
tere hat eine ausgesprochen hohe SiifSkraft, sodass meist halbtrockene Weine
resultieren, die dem Diabetiker nicht schaden. Das schonende Herstellungs-
verfahren bringt besonders aromatische, bukettreiche Tropfen hervor, die auch
fiir Nichtdiabetiker ein Genuss sind. Also: Auch wer keinen Diabetes hat, sollte
seine(n) Winzer speziell auch nach diesen Weinen fragen, es lohnt sich!

(Quelle: DWA)

im Vergleich zu lebenslangen Nicht-
trinkern und unter statistischer Bertick-
sichtigung simtlicher anderer Risiko-
faktoren Giber den Erhebungszeitraum
von zwolf Jahren eine um 79 Prozent
erniedrigte Herz-Kreislauf-Mortalitit.

JTrocken oder mild” st
nicht die Frage

Soll man Diabetikern eher zum trocke-
nen Wein raten? Auch hiertiber gibt die
internationale wissenschaftliche Daten-
lage Auskunft, so in den Studien von
C. Christiansen und Mitarbeitern (Eur]
Clin Nutr 47 [1993]: 648 ff. sowie Br]
Nutr 76 [1996]: 669 ff.): Ob der Wein
trocken oder mild war, hatte keinen sig-
nifikanten Einfluss auf die Parameter
des Zuckerstoffwechsels. Weiteres Fazit:
,Patienten mit einem gut eingestellten
Typ-2-Diabetes kinnen moderate Men-
gen Wein zum Essen trinken, ohne dass
eine akute Storung des Glukosestoff-
wechsels zu erwarten ist.“ Konform
damit gehen die Ergebnisse von H. Gin
et al. (Metabolism 48 [1999]: 1179 —
1188) iiber die Auswirkung eines mode-
raten Konsums von Rotwein (200 ml),
Tanninsiure (150 mg) oder Athanol
(16 g) wihrend eines Mahls bei Typ-2-
Diabetikern auf die Glukosetoleranz:
..Der Konsum von Rotwein zur Mahl-
zeit erhohte nicht den Blutzucker und
bewirkte in einigen Fillen sogar einen
leichten Abfall.“ Dieser scheint durch die
nicht alkoholischen Komponenten des
Weins wie zum Beispiel die Tanninsdu-
re vermittelt zu sein. Athanol allein hatte
némlich keine Auswirkung auf Glukose-
oder Insulinspiegel im Blutplasma.

Diabetes-
AhrWeinStudie”:
Unbedenklichkeit

erhdrtet

Mit Spannung wurden daher die
Ergebnisse der Bad Neuenahr-Ahrwei-
ler-Weinstudie erwartet: Diese pro-
spektive, monozentrische und explo-
rative Pilotstudie, die mit Unterstiit-
zung der Deutschen Weinakademie

Stoffwechselsituation des Diabetikers
durch moderaten Weingenuss in
keiner Weise verschlechtert, tenden-
ziell sogar verbessert — Dr. Gerbard
Kreuter (Bad Neuenabr-Abrweiler)

(DWA) am Krankenhaus Maria Hilf
unter Leitung von Dr. Kreuter in
Kooperation mit der diabetologischen
Schwerpunktpraxis von Dr. Karl-Heinz
Hauser in Bad Neuenahr-Ahrweiler
durchgefiihrt wurde und als ,, Diabe-
tes-AhrWeinStudie* bekannt ist. Sie
untersuchte den Einfluss von mode-
ratem Weingenuss — trockener Rotwein
von der Ahr — auf die Blutzuckerkon-
zentrationen von mannlichen Typ-2-
Diabetikern und andere ausgewahlte
Stoffwechselparameter. Die aktuell vor-
liegende Studienauswertung bestitigt:
,Diabetes und Wein — das darf sein,
und ich profitiere sogar noch davon.
Die Ergebnisse ndmlich deuten dar-
auf hin, ,dass ein mehrwochiger
moderater Rotweingenuss — 300 ml
entsprechend 31,2 g Alkohol pro Tag
— bei Patienten mit gesicherter Dia-
gnose eines Typ-2-Diabetes, die sich
bereits in drztlicher Betreuung befin-
den und auf alleinige Basistherapie,
orale Antidiabetika und/oder kon-
stante Insulindosen eingestellt sind,
im Mittel der untersuchten Stichpro-
be keinen klinisch relevanten Einfluss
auf die Blutzuckerkonzentration aus-
tibt“. Zu dieser generellen Unbedenk-
lichkeit darf der grofie Benefit addiert
werden, wie er sich anhand der groen
internationalen Studien etwa fiir Herz
und Gefifie darstellt.

Vinomed



Rheingauer Weinmuseum Bromserburg

Vinophile Kostbarkeiten
aus sechs Jahrtausenden

Weinmuseum und Stein gewordenes Zeugnis mittelalterlichen Lebens

zugleich: Die Riidesheimer Bromserburg

er tiefer in die Geschichte des
\ k / Weins und seiner Herstellung
einsteigen und dabei auch noch
eine der dltesten Burgen am Rhein
erkunden will, der ist im Rheingauer
Weinmuseum in der Riidesheimer Brom-
serburg genau richtig. Uber 2 000 Expo-
nate rund um den Wein lassen ihn voll
auf seine Kosten kommen — vom 5 500
Jahre alten Weinkrug aus dem pharao-
nischen Agypten iiber rgmische Ampho-
ren als Zeugen einer langst vergangenen
Weinkultur bis hin zu herrlichen Poka-
len aus dem 17. bis zum 19. Jahrhundert
und kostbarer historischer Glaskunst aus
allen europiischen Stilepochen.

Inleressante
Exponate
bald auch
zum Thema
., Wein und
Gesundheit“?
— Marianne
Berger, die
Leiterin des Rheingauer
Weinmuseums.

Der Rundgang durch die Gemiuer der
Bromserburg — den Namen bekam die
Festung von einem bedeutenden Zweig
der Ritter von Riidesheim, die sich zu
Beginn des 13. Jahrhunderts hier nieder-
lieflen — wird so richtig zum nachhal-
tigen Erlebnis, wenn Museumsleiterin
Marianne Berger ins Erzdhlen kommt.
Wer da im Laufe der Jahrhunderte alles
schon hier war, davon geben die drei
dicken Gistebticher in der linken Tisch-
vitrine kurz vor dem Ausgang beredtes
Zeugnis: Johann Wolfgang von Goethe
war 1814 Gast auf der Burg, auch etwa
Heinrich Heine, Clemens von Brentano,
die Gebriider Grimm und der , Teufels-

geiger” Paganini sowie der Architekt
Semper liefen sich hier vom herrlichen
Rheinambiente inspirieren. Die zweite
Frau Napoleons, Luise von Osterreich,
kam mit ihrem ganzen Gefolge, Graf von
Piickler-Muskau in einer goldenen Kut-
sche: , Jedes dieser drei Gastebiicher ent-
hilt rund 3 500 Eintragungen, darunter
auf jeder zweiten bis dritten Seite eine
bertihmte Personlichkeit.”

Die stilvolle Weinkultur friiherer Jahr-
hunderte wird zum Beispiel in den kost-
baren, zumeist bei fiirstlichen Banketten
genutzten Pokalen mit ihren prunkvol-
len Deckeln deutlich, in denen der wert-
volle Rebensaft bis zum letzten Tropfen
des Trinkgenusses vor etwaigen Verun-
reinigungen optimal geschiitzt war:
Neben dem prichtigen Cocosnusspokal
mit , gefliigelter Weltkugel“ und Fortuna,
den ein Meister aus Niirnberg etwa um
1600 gefertigt hat, gibt es im Rheingau-
er Weinmuseum auch noch den pinien-
zapfenverzierten Ananas-, den Apfel-,
den Nautilus- und den ebenfalls einzig-
artigen Elfenbeinpokal zu bewundern.
Bacchantische Szenen mit Weintrauben
und Reben und deftigen Putti bei der
Weinlese unterstiitzen das ,barocke*
Erscheinungsbild des letzteren.

Wie entstand das Romerglas? Der Gang
durchs Museum erweist, dass hier die
ansonsten vielzitierten ,,alten Romer*
offenbar nicht Pate standen. Bereits im
Mittelalter schiitzte man das damals

1) Préichtiges Giefsgefdfs in Stierform aus der italienischen Villa-nova-Kultur
(zweite Hilfle des 8. Jabrhunderis vor Christus)
2) Buntbemalle Doppeladlerkanne aus Siiddewtschland bzw. Osterreich

(18. Jabrhundert)

3) Bronzenes Gefdfs in Form eines Weinschlauchs aus Pompeji

(1. Jabrbundert p. Chr. n.)

4) Kopf des Dionysos als tonerner Weinkrug
(Anatolien, 1. Jabrhundert vor Christus)
5) Nachbildung des Neumagener Weinschiffs
(das um 200 n. Chr. geschaffene Original stebt im Trierer Landesmuseum,)

Kultur
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Kultur

,ungeheuer kostbare Glas“ vor dem
Abgleiten aus der Hand durch Noppen.
Das Wort ,,Rémer* fiir entsprechende
Gldser stammt wohl von den Holldndern,
die ehemals sehr viel Weinhandel betrieben.
Sie , rithmten* sich, solche Gldser zu besit-
zen, in ihrer Sprache heifit das ,, roemen*.
Beim fachkundig begleiteten Gang durch
die Exponate mit Museumsleiterin Berger
wird auch klar, warum die Engldnder zum
Weiflwein ,Hock sagen. Der Konigin
Victoria sagte ehemals bei einer Visite in
der Rhein-Main-Region am besten der
. Hochheimer* zu. Weil die Briten das ,,ch
sehr schlecht sprechen, wurde ,,Hockhei-
mer* — abgekiirzt , Hock” — daraus.

Das Rheingauer Weinmuseum in der
Bromserburg Riidesheim birgt viele Kost-
barkeiten mit damit verbundenen Episo-
den bzw. Hintergriinden — manche geben
sich schon prima vista zu erkennen,
andere enthiillen ihre Schonheit und

Nautiluspokal
in Form der
gleichnami-
gen Muschel
mit Atlas

als Schaft
und Amor,
silbergetrie-
ben, graviert
und vergoldet, datiert von 1689

(LA R LR L]

Arrangement von (Rhein)weinflaschen erlesener Jahrgdngemit verschiedenen
Trinkhirnern, wie man sie zum Beispiel im 18. Jabrbundert gebrauchte

Bedeutung erst auf den zweiten oder gar
dritten Blick. Wir sollten diese aus einem
Zeitrahmen von sechs Jahrtausenden
stammenden Schitze quasi vor unserer
Haustiire schitzen, die Asiaten zumin-
dest tun das: An manchen Tagen trifft

man im Museum viel mehr Japaner
und/oder Chinesen als Landsleute an.

Ubrigens: Zum Thema ,Wein und
Gesundheit* hat Frau Berger eine Son-
derausstellung im Visier, auf die Expo-
nate darf man schon heute gespannt sein.

Kontakt: Rheingauer Weinmuseum Bromserburg,

RheinstraRe 2, 65385 Riidesheim am Rhein; Tel. 067 22/ 23 48; Fax 06722 /26 76;
eMail: info@rheingauer-weinmuseum.de; Internet: www.rheingauer-weinmuseum.de.
In der Saison tiglich gedffnet; (Gruppen)fithrungen zur Geschichte der Burg und zum
Thema Weinkultur nach vorheriger Absprache auch von Anfang November bis Mitte Mérz.

Bohmische
Glaskunst
aus der

Mitte des 19.
Jabrhunderts:
FufSbecher mit blawem Uberfang

W

gefife und
Gldiser, die das
Rheingauer
Weinmuseum
aus samilichen
europdiischen Stilepochen exponiert

Im wohligen Herbstlicht stehen die Reben da, sie saugen
die Strahlen der immer noch starken Sonne in sich hinein.
Der Winzer hat im Wingert alle grundlegenden Arbeiten ver-
richtet, wie sie nach uralter Erfahrung getan werden miissen.
Kurzum, es ist geschafft, jetzt hat die Lese begonnen.

Die letzten Wochen haben den Jahrgang geformt, sie haben
letztlich dariiber entschieden, was man dereinst von diesem

Jahrgang sagen wird.

Kein Zweifel: Der deutsche ,Jahrgang 2004 wird wieder

ein guter!

Was bald — nach Redaktionsschluss — in den Kellern unserer
Winzer heranreift, dafiir lohnt es sich wieder auf Ent-
deckungsreise zu gehen. Viel Spafs bei der Verkostung — vom
Most bis zum ,,Neuen* — wiinscht [hnen IThre Vinomed.

Unsere Weinlese-Impression von einem ,,Goldenen
Jabrgang“ zeigt Annetle Hammer, Winzertochler
von der Nabe, und Ule Reilzig, Milarbeiterin der
Deutschen Weinakademie in Mainz

ANTWORTFAX
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