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für die Tumorentstehung tatsächlich sind. Im Jahr 1980 
begann die Zusammenarbeit mit Chen Junshi einem 
chinesischen Wissenschaftler, der stellvertretender 
Direktor des Instituts für Ernährung und Lebensmit-
telhygiene an der Chinesischen Akademie für Präven-
tivmedizin in Peking war. Gemeinsam mit weiteren 
Wissenschaftlern aus China und England untersuch-
ten sie in einer großen epidemiologischen Studie die 
Ernährungsgewohnheiten in verschiedenen Regionen 
Chinas sowie deren Auswirkungen auf die Gesund-
heit. Die Studie ergab, dass eine panzenbasierte 
Ernährung, die reich an Obst, Gemüse, Vollkornpro-
dukten und Hülsenfrüchten ist, mit einem geringerem 
Risiko für chronische Krankheiten wie Herzkrankhei-
ten, Diabetes und bestimmten Krebsarten verbunden 
ist. Im Gegensatz dazu wurde ein hoher Konsum von 
tierischen Produkten, insbesondere von Fleisch und 
Milchprodukten, mit einem erhöhten Risiko für diese 
Krankheiten in Verbindung gebracht. In seinem Buch 
geht Prof. Campbell auf eine Fülle weiterer Studien 
ein, die diese Ergebnisse in einen größeren Kon-
text stellen. Sogenannte „Migrantenstudien“ zeigen, 
dass Menschen, die von einer Region in eine andere 
umgezogen sind und die typische Ernährungsweise 
ihres neuen Wohnortes angenommen haben, die 
Krankheitsrisiken der neuen Umgebung übernah-
men. Das lässt nach Aussage von Prof. Campbell 
darauf schließen, dass Ernährung und Lebensweise 
die führenden Ursachen für diese Krankheiten sind 
und dass die Vererbung keine dominante Rolle ein-
nimmt. Zwei bekannte Wissenschaftler der Universi-
tät Oxford, die viele dieser Studien zusammengefasst 
und ausgewertet haben, gelangen zu dem Ergebnis, 
dass nur 2 – 3  % aller Krebserkrankungen auf Verer-
bung zurückzuführen sind [Doll R und Peto R, 1981]. Die 
Ernährung spielt bei den Risikofaktoren eine wichtige 
Rolle. Die Feststellung, dass der Verzehr von viel tie-
rischem Fett mit einem höheren Brustkrebsrisiko in 
Verbindung steht [Carroll KK et al., 1986], wurde durch die 
Zahlen aus China bestätigt. Dort fand Campbell und 
Kollegen, dass die Verringerung des Anteiles von Nah-
rungsfett von 24 % auf 6 % mit einem niedrigerem 
Brustkrebsrisiko in Zusammenhang steht. Allerdings 
betont Prof. Campbell, dass im ländlichen Raum Chi-
nas, weniger Nahrungsfett auch weniger Nahrungs-
mittel tierischen Ursprungs bedeutet [Campbell TC und 
Campbell TM, 2011, S. 87]. Er weist auch darauf hin, dass 
ein höherer Fettkonsum mit höheren Östrogenspie-
geln während des kritischen Zeitraumes vom 35. bis 
44. Lebensjahr assoziiert ist [Campbell TC et al., 1992], was 

Einuss von tierischem Eiweiß auf die 
Entstehung von Krebserkrankungen

Betrachtet man die Entwicklungsgeschichte des 
Menschen unvoreingenommen, so muß man fest-
stellen, dass der Fleischkonsum nicht zu unserer 
ursprünglichen Ernährungsform zählt. Bis vor zwei 
Millionen Jahren waren die Menschen reine Pan-
zenesser. Erst danach begann das Töten der Tiere 
um deren Fleisch zu verzehren. In den letzten Jahr-
zehnten wird weit mehr Fleisch gegessen als in frü-
heren Generationen. Dadurch stellt sich auch die 
Frage, ob das Essen von Fleisch von ursächlicher 
Bedeutung für die Entstehung der sogenannten 
Zivilisationskrankheiten ist. Die Zusammenhänge 
zwischen der Ernährung und der Entstehung von 
Tumorerkrankungen und anderen Zivilisations-
krankheiten sind Gegenstand zahlreicher wissen-
schaftlicher Untersuchungen, die im Laufe vieler 
Jahrzehnte durchgeführt wurden und nicht immer 
zu dem gleichen Ergebnis gelangten. Ein Aspekt 
der besonders intensiv untersucht wurde, ist der 
Einuss von tierischem Eiweiß, rotem Fleisch und 
verarbeiteten Fleischprodukten auf die Entstehung 
von Krebserkrankungen. Eine der bedeutendsten 
Untersuchungen, die großes Interesse und Akzep-
tanz gefunden hat und die Ernährungsgewohnhei-
ten vieler Menschen beeinusst hat, ist die soge-
nannte „China Study“. 
Zudem wurden die Auswirkungen des Fleischkon-
sums auf die Entstehung von Krebserkrankungen 
intensiv von der Internationalen Agentur für Krebs-
forschung (IARC) untersucht und während eines 
Treffens in Lyon im Oktober 2015 bewertet. Die 
Ergebnisse wurden der Öffentlichkeit bereits 2015 
bekannt gemacht und 2018 in einer Monographie 
veröffentlicht. 

China Study
Die „China Study“ ist „die wissenschaftliche Begrün-
dung für eine vegane Ernährungsweise“, wie aus dem 
Untertitel zu dem gleichnamigen Buch von Prof. em. T. 
Colin Campbell hervorgeht [Campbell TC und Campbell TM, 
2011]. Grundlage ist eine umfassende epidemiologi-
sche Studie, die sich mit den Zusammenhängen zwi-
schen Ernährung und Gesundheit beschäftigt. Ange-
regt durch mehrere Studien, die ein Muster erkennen 
ließen, dass Nährstoffe aus Nahrungsmitteln tieri-
schen Ursprungs das Tumorwachstum steigerten 
und Nährstoffe aus panzlichen Nahrungsmitteln die 
Tumorentwicklung reduzierten, wollte Campbell mehr 
Gewissheit erlangen, wie relevant diese Erkenntnisse 
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vor allem für die Entstehung und das Wachstum von 
Östrogenrezeptor-positiven Brustkrebserkrankungen 
in diesem Lebensabschnitt von Bedeutung sein kann. 
Zudem stellte Campbell fest, dass bei der chinesi-
schen Bevölkerung, die in der China Study untersucht 
wurde, der Konsum tierischen Eiweißes innerhalb 
einer Familie auf überzeugende Weise mit der Krebs-
häugkeit in Familien assoziiert war. Dieser Aspekt ist 
umso bedeutender, da man auf den ersten Blick wohl 
dazu geneigt wäre, hier genetische Ursachen und 
nicht ähnliche Ernährungsgewohnheiten in Betracht 
zu ziehen [Campbell TC und Campbell TM, 2011, S. 87]. Eine 
Pionierarbeit aus dem Jahr 1975, die Umweltfakto-
ren und Krebsraten in 32 Ländern erforschte, zeigte 
als einen der stärksten Zusammenhänge zwischen 
Ernährung und Krebserkrankungen die Korrelation 
zwischen Fleischkonsum und Dickdarmkrebs [Armst-
rong B und Doll R, 1975]. Dieser Zusammenhang wurde im 
Laufe der nächsten Jahrzehnte noch in vielen Unter-
suchungen bestätigt, worauf später in diesem Artikel 
noch genauer eigegangen wird. Die Studie aus dem 
Jahr 1975 zeigte, dass in Ländern mit hohem Fleisch-, 
Tiereiweiß- und Zuckerkonsum und geringem Nah-
rungsanteil an Vollwertgetreide höhere Raten an Dick-
darmkrebs zu verzeichnen waren. 
Auch Milchprodukte zählen zum tierischen Eiweiß. 
Hier besteht eine besondere Korrelation zwischen 
der Menge an Verzehr von Milcheiweiß und dem Auf-
treten von Prostatakrebs. Eine Übersichtsarbeit aus 
dem Jahr 2001 [Chan JM und Giovannucci EL, 2001] zeigt, 
dass in einer überwiegenden Zahl der Studien ein 
deutlicher Zusammenhang zwischen dem Konsum 
von Milchprodukten und Prostatakrebs besteht und 
dies einer der wichtigsten Ernährungsfrühindikatoren 
für Prostatakrebs in der veröffentlichten Fachliteratur 
ist. Männer mit dem höchsten Konsum an Milchpro-
dukten wiesen ein ungefähr doppelt so hohes Risiko 
für alle Prostatakrebserkrankungen auf und ein bis zu 
vierfaches Risiko für metastasierenden oder tödlich 
verlaufenden Prostatakrebs. Dies ist auf verschie-
dene Wirkmechanismen zurückzuführen. So erhöht 
der Konsum von Milchprodukten und anderen Nah-
rungsmitteln tierischen Ursprungs die Konzentration 
des insulinähnlichen Wachstumshormons (IGF-1). 
Dieses Wachstumshormon hat unter physiologischen 
Verhältnissen eine wichtige Funktion für die gesunde 
Zellneubildung und beim Abbau alter Zellen. Unter 
pathologischen Bedingungen kann es das Wachstum 
neuer Zellen steigern und die Beseitigung alter Zellen 
hemmen und dadurch die Tumorentstehung begüns-
tigen [Campbell TC und Campbell TM, 2011, S. 187]. Männer, 
die einen erhöhten IGF-1 Spiegel aufweisen, haben 
ein 5,1-fach erhöhtes Risiko für fortgeschrittenen Pro-
statakrebs. Wenn Männer zudem eine niedrige Kon-
zentration des Proteins aufweisen, das IGF-1 bindet 
und inaktiviert, dann ist das Risiko für fortgeschritte-

nen Prostatakrebs 9,5-fach erhöht [Chan JM et al., 2002]. 
Darüber hinaus hemmen tierisches Eiweiß an sich 
und auch übermäßige Mengen an Calcium aus Milch-
produkten die Produktion von aktivem Vitamin D3. 
Chronische, niedrige Vitamin-D-Spiegel begünstigen 
unterschiedliche Krebserkrankungen, Autoimmuner-
krankungen, Osteoporose und weitere Krankheiten 
[Campbell TC und Campbell TM, 2011, S. 188]. 
Insgesamt hat die China Study einen bedeutenden 
Einuss auf die Diskussion über Ernährung und 
Gesundheit gehabt. Sie hat viele Menschen dazu 
angeregt, sich intensiver mit den Vorteilen einer pan-
zenbasierten Ernährung auseinanderzusetzen. 

1. Ernährungsgewohnheiten: Die Studie stellte 
fest, dass in ländlichen Gebieten Chinas eine 
überwiegend panzenbasierte Ernährung 
vorherrscht, die reich an Obst, Gemüse, Voll-
kornprodukten und Hülsenfrüchten ist. Diese 
Ernährungsweise steht im Gegensatz zu west-
lichen Diäten, die oft einen hohen Anteil an tie-
rischen Produkten enthalten.

2. Krankheitsraten: Die Forscher fanden heraus, 
dass in Regionen mit einer panzenbasierten 
Ernährung signikant niedrigere Raten von 
chronischen Krankheiten wie Herzkrankheiten, 
Diabetes und bestimmten Krebsarten zu beob-
achten waren. 

3. Protein und Krebs: Ein zentrales Ergebnis der 
Studie war die Entdeckung, dass der Konsum 
von tierischem Protein mit einem erhöhten 
Krebsrisiko in Verbindung gebracht werden 
kann. 

4. Lebensstil und Prävention: Die China Study 
betont die Bedeutung eines gesunden Lebens-
stils, der nicht nur eine ausgewogene Ernäh-
rung umfasst, sondern auch regelmäßige 
Bewegung und andere gesundheitsfördernde 
Verhaltensweisen

Tab. 1  Einige spezifsche Aspekte und Ergebnisse der 

China Study

IARC
Ein Aspekt der in hunderten von Studien besonders 
intensiv untersucht wurde ist der Einuss von rotem 
Fleisch und verarbeiteten Fleischprodukten auf die 
Entstehung von Krebserkrankungen. Die der Weltge-
sundheitsorganisation (WHO) unterstellte Internatio-
nale Agentur für Krebsforschung, kurz IARC (von eng-
lisch International Agency for Research on Cancer) 
hat mehr als 800 Studien ausgewertet um möglichen 
Zusammenhängen auf den Grund zu gehen [IARC; 
2018]. Im Folgenden werden einige Studien beispiel-
haft vorgestellt. 
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In einer Fall-Kontroll-Studie aus den USA wurde der 
Zusammenhang zwischen Fleischkonsum, geneti-
scher Anfälligkeit und Darmkrebsrisiko untersucht. 
Ausgewertet wurden Daten von insgesamt 1.542 Pati-
enten mit Darmkrebs. Die Kontrollgruppe umfasste 
1860 gesunde Personen. Die Autoren betonen, dass 
der Fleischkonsum das Darmkrebsrisiko insbeson-
dere dann erhöhen kann, wenn das Fleisch bei hohen 
Temperaturen zubereitet und von Personen verzehrt 
wird, die eine vererbte Anfälligkeit für gut durchgegar-
tes Fleisch haben. Am stärksten betroffen sind davon 
Patienten mit dem intermediären oder schnellen  
NAT2-Acetylator-Phänotyp. Dagegen konnte bei Feh-
len des GSTM1-Gens kein deutlicher Einuss fest-
gestellt werden [Kampman E et al., 1999]. N-Acetyltrans-
ferasen (NAT) sind Enzyme, die hauptsächlich in der 
Leber wirken, um eine große Anzahl von Chemikalien 
zu entgiften, darunter Koffein und mehrere verschrei-
bungspichtige Medikamente. Liegt eine genetische 
Variante des NAT2-Gens vor, so resultiert daraus allein 
nur eine geringe Erhöhung des Risikos für Dickdarm-
krebs. In Kombination mit der Exposition gegenüber 
Umweltkarzinogenen kann der Einuss dieser Gen-
Varianten auf das Risiko jedoch größer sein. So wurde 
bei Personen, die zu den schnellen NAT2-Acetylieren 
zählen und die häug frittiertes Fleisch essen, ein 
sechsfach erhöhtes Risiko für Dickdarmkrebs beob-
achtet [Welfare MR et al, 1997].
Eine Untersuchung aus Kanada bei der 19.732 
Krebspatienten und 5.039 gesunde Personen als Kon-
trollgruppe in den Jahren 1994 bis 1997 befragt wur-
den, ergab einen direkten Zusammenhang zwischen 
dem Verzehr von Fleisch insgesamt und von verarbei-
tetem Fleisch mit dem Risiko von Magen-, Dickdarm-, 
Mastdarm-, Bauchspeicheldrüsen-, Lungen-, Brust-
krebs (vor allem nach der Menopause), Prostata-, 
Hoden-, Nieren-, Blasenkrebs und Leukämie. Rotes 
Fleisch stand in signikantem Zusammenhang mit 
Dickdarm-, Lungen- (vor allem bei Männern) und Bla-
senkrebs [HU J et al., 2008].
In einer großen amerikanischen, prospektiven Stu-
die mit knapp 800.000 Teilnehmern, fand sich ein 
deutlicher Zusammenhang zwischen dem Verzehr 
von rotem Fleisch und dem Auftreten eines Platte-
nepithelkarzinoms der Speiseröhre. 2-Amino-3,4,8-
trimethylimidazo(4,5-f) chinoxalin (DiMeIQx) ist eine 
als krebserregend und erbgutverändernd eingestufte 
Substanz, die unter anderem beim Grillen von Fisch 
und Fleisch entsteht. Personen mit dem höchsten 
Verzehranteil an DiMeIQx hatten ein erhöhtes Risiko 
für Magenkarzinome [Cross et al. 2011]. Werden Fisch 
und Fleisch nicht gegrillt, sondern gebraten, dann 
entsteht ein weitere krebserzeugende Substanz  
(MeIQx = 2-Amino-3,8-Dimethylimidazo(4,5-f)Chino-
xalin). Diese Substanz oder das im roten Fleisch ent-
haltene Hämeisen standen in der amerikanischen Stu-

die unter Verdacht für ein erhöhtes Risiko an einem 
Adenokarzinom der Speiseröhre zu erkranken. 
Eine große europäische Studie, die den Zusammen-
hang zwischen Fleischkonsum, Hämeisen und dem 
Auftreten von Plattenepithelkarzinomen der Mund-
höhle, des Rachens und Kehlkopfes untersucht hat, 
kommt zu dem Ergebnis, dass das Risiko vor allem für 
Raucher, die viel verarbeitetes Fleisch essen, erhöht 
ist [Steffen A. et al., 2012]. 
Hämeisen, das hauptsächlich im roten Fleisch ent-
halten ist, hat im Vergleich zu Nicht-Hämeisen eine 
höhere Bioverfügbarkeit, aber auch entscheidende 
Nachteile: Hämeisen kann im Darm zur Bildung von 
krebserregenden Verbindungen beitragen, insbeson-
dere durch die Umwandlung in verschiedene che-
mische Substanzen. Einige der wichtigsten Verbin-
dungen, die in diesem Zusammenhang untersucht 
wurden, sind:

1. N-Nitroso-Verbindungen: Diese Verbindungen 
können durch die Reaktion von Hämeisen mit 
Nitriten entstehen, die in bestimmten Lebens-
mitteln oder im Körper vorkommen. N-Nitroso-
Verbindungen sind bekannt dafür, dass sie 
krebserregend sind und mit einem erhöhten 
Risiko für verschiedene Krebsarten, einschließ-
lich Darmkrebs, in Verbindung gebracht wer-
den [Turesky RJ, 2018].

2. Reaktive Sauerstoffspezies (ROS): Hämei-
sen kann oxidative Stressreaktionen im Darm 
fördern, die zur Bildung von reaktiven Sau-
erstoffspezies führen. Diese können DNA-
Schäden verursachen und zur Entstehung von 
Krebs beitragen [Gamage SMK et al., 2021].

3. Aminosäuren und Fettsäuren: Hämeisen kann 
auch die Fermentation von bestimmten Ami-
nosäuren und Fettsäuren im Darm beeinus-
sen, was zur Bildung von krebserregenden 
Substanzen wie Aminen führen kann [Sugimura 
T et al., 2004].

4. Der Verzehr von rotem und verarbeitetem 
Fleisch kann die Zusammensetzung der Darm-
mikrobiota verändern, was ebenfalls zur Bil-
dung von krebserregenden Metaboliten führen 
kann. Bei der Entstehung einer Darmdysbi-
ose spielt nicht nur das Hämeisen eine Rolle 
[Gamage SMK et al., 2021], sondern auch Antibio-
tikarückstände im Fleisch oder die Aufnahme 
von antibiotikaresistenten Bakterien, die durch 
den Verzehr von mit Antibiotika behandeltem 
Fleisch in den menschlichen Körper gelangen.

Die Schäden an der Darmschleimhaut und in den 
Darmzellen sind umso höher, je mehr rotes Fleisch 
gegessen wird. Ein hoher Konsum von Häm-Eisen 
führt dazu, dass bestehende Krebszellen besser 

116



OM & Ernährung  2025 | SH36
Sonderheft Onkologie III

dass aus der Entwicklungsgeschichte klar hervorgeht, 
dass der Mensch bis vor zwei Millionen Jahren ein rei-
ner Panzenesser war. Erst dann wurde auch etwas 
Fleisch gegessen, allerdings sehr viel weniger als 
heute regelmäßig gegessen wird. Demzufolge ist der 
menschliche Organismus für hohen Fleischkonsum 
nicht eingerichtet [Preuk M, 2022]. Andererseits bestand 
lange die Ansicht, dass erst der Fleischkonsum den 
Menschen zum Menschen gemacht hat. Dies wird 
auch als „Meat made us Human“ Theorie bezeichnet. 
Man ging davon aus, dass erst der Fleischkonsum die 
nötige Energie geliefert hat, um die Entwicklung des 
großen menschlichen Gehirns und dessen viel Ener-
gie verbrauchende Aktivität zu ermöglichen. Auch die 
soziale Entwicklung, die Entstehung der Kultur, die 
Entwicklung der Sprache, der Ursprung von Arbeits-
teilung, und andere Aspekte der menschlichen Ent-
wicklung könnten mit dem Jagen und dem Verzehr 
von Fleisch zusammenhängen – so die Hypothese. 
Inzwischen zweifeln jedoch zahlreiche Studien, die 
sich mit der Erforschung der frühen Menschheitsent-
wicklung beschäftigen, die „Meat made us human“-
Theorie an oder widerlegen sie [Menne K, 2023]. In einer 
im Jahr 2022 veröffentlichten Studie von mehreren 
amerikanischen Anthropologen wurde eine groß 
angelegte Analyse von Fossilienfunden, die über ein-
zelne Standorte hinausgeht, durchgeführt.
Ihre quantitative Synthese von zooarchäologischen 
Fundstücken aus Ostafrika, die aus dem Zeitraum 
vor 2,6 bis 1,2 Millionen Jahren stammen, zeigt keine 
Beweise für einen nachhaltigen Anstieg von Fleisch-
fressern nach dem Auftreten des Homo erectus. Dies 
stellt die angebliche Vorrangstellung des Fleischfres-
sers bei der Gestaltung seiner Evolutionsgeschichte 
in Frage. Die Wissenschaftler betonen, dass ihre 
Beobachtungen Theorien widerlegen, die anatomi-
sche und Verhaltensmerkmale mit einem erhöhten 
Fleischkonsum bei H. erectus in Verbindung bringen. 
Dies deute darauf hin, dass wahrscheinlich andere 
Faktoren für das Auftreten seiner menschenähnli-
chen Merkmale verantwortlich sind [Barr WA et al., 2022]. 
In diesem Zusammenhang ist eine Untersuchung 
aus dem Jahr 2023 interessant, die davon ausgeht, 
dass die Nahrungsteilung eine wichtige Rolle in der 
Entwicklungsgeschichte des Menschen gespielt hat. 
Eine solche Zusammenarbeit könnte es den Vorfah-
ren des heutigen Menschen noch vor dem Beginn 
der Jagd oder des Kochens ermöglicht haben, sich in 
offenere Lebensräume auszubreiten, und eine Grund-
lage für die nachfolgende Entwicklung des Menschen 
sein [Alger I et al., 2023]. 
Wenn man nun bedenkt, dass 

■ 77 Prozent der weltweiten Ackerächen für die 
Fleisch- und Milchproduktion verwendet wer-

wachsen und dem Immunsystem gegenüber resis-
tenter sind.
Nach intensiver Auswertung aller über 800 Studien, 
hat die IARC verarbeitetes Fleisch als „krebserregend“ 
und rotes Fleisch als „wahrscheinlich krebserregend“ 
für den Menschen eingestuft [IARC, 2018]. Dabei wird 
„verarbeitetes Fleisch“ deniert als Fleisch, das durch 
Salzen, Pökeln, Fermentieren, Räuchern oder andere 
Prozesse verarbeitet wurde, um den Geschmack oder 
die Haltbarkeit zu verbessern. Die meisten verarbei-
teten Fleischsorten enthalten Schweine- oder Rind-
eisch. Verarbeitetes Fleisch kann aber auch anderes 
rotes Fleisch, Geügel, Innereien oder Fleischneben-
produkte wie Blut enthalten. Beispiele für verarbeite-
tes Fleisch sind Wurstwaren, Hot Dogs (Frankfurter) 
und andere Würstchen, Schinken, Corned Beef oder 
Trockeneisch (z. B. Biltong oder Beef Jerky) sowie 
Fleischkonserven, eischbasierte Zubereitungen und 
Saucen. In verarbeitetem Fleisch gelten verschiedene 
Inhaltsstoffe wie Polyzyklische aromatische Kohlen-
wasserstoffe oder Nitrosamine als krebserregend. 
Polyzyklische Aromatische Kohlenwasserstoffe ent-
stehen auch beim Grillen, Räuchern oder Braten von 
Fleisch oder im direkten Kontakt mit offener Flamme 
oder Rauchgasen.
Die Einstufung von verarbeitetem Fleisch als krebs-
erregend bedeutet, dass ausreichende und überzeu-
gende Beweise vorliegen, dass der Verzehr von ver-
arbeitetem Fleisch beim Menschen Dickdarmkrebs 
verursacht. Eine Analyse der Daten aus zehn Studien 
kam zu dem Schluss, dass jede 50-Gramm-Portion 
verarbeitetes Fleisch, die täglich verzehrt wird, das 
Risiko für Dickdarmkrebs um etwa 18 % erhöht. Auch 
ein Zusammenhang mit dem Auftreten von Magen-
krebs wurde festgestellt, die Beweise sind jedoch 
nicht eindeutig. 
Beim Verzehr von rotem Fleisch bestehen die stärks-
ten, aber immer noch begrenzten Beweise für einen 
Zusammenhang zwischen dem Fleischverzehr und 
der Entstehung von Dickdarmkrebs. Darüber hin-
aus gibt es auch Hinweise auf Zusammenhänge mit 
Bauchspeicheldrüsenkrebs und Prostatakrebs.
Die IARC weist auch darauf hin, dass viele nationale 
Gesundheitsempfehlungen dazu raten, den Verzehr 
von verarbeitetem Fleisch und rotem Fleisch einzu-
schränken, da diese mit einem erhöhten Sterberisiko 
durch Herzkrankheiten, Diabetes und andere Krank-
heiten in Verbindung gebracht werden.

Argumente für eine friedfertige Ernährung 
Oft trifft man auf die irreführende Meinung, dass 
Fleisch zu den ursprünglichsten Lebensmitteln zählt, 
dass also „unsere Vorfahren Fleischesser“ waren. 
Dies entspricht jedoch nicht der Realität, wie Dr. M. 
Riedl, Vorstandsmitglied des Bundes der Deutschen 
Ernährungsmediziner (BDEM) betont. Riedl führt aus, 
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den, obwohl tierische Produkte nur 18 Prozent 
des weltweiten Kalorienbedarfs decken [Menne 
K, 2023].

■ Knapp 10 % der Weltbevölkerung und knapp 
20 % der Bevölkerung in Afrika unter Hunger 
leiden [UNICEF, 2024].

■ 10,5 Millionen Tiere pro Jahr allein in Deutsch-
land in Form von Fleisch- und Wurstabfällen ein-
fach weggeworfen werden [Heinrich-Bo ll-Stiftung et 
al., 2021] und 

■ Weltweit etwa 18 Milliarden Tiere pro Jahr im 
Abfall landen [Klaura et al 2023]. 

dann stellt sich die Frage, ob es nicht längst überfällig 
ist, sich wieder auf eine friedfertige, eischfreie Ernäh-
rung und eine globale Nahrungsteilung zu besinnen. 
Beides entspricht der goldenen Lebensregel „Was 
Du nicht willst, das man Dir tu, das füg auch keinem 
Andern zu“ oder anders gesagt „Was Du willst, das 
man Dir tu, das tue Du zuerst“. Daraus ergeben sich 
Schritte zur Gesundheit und zu einem friedvollen Mit-
einander zwischen Mensch, Natur und Tieren.

Peter Jennrich 
Löwensteinstraße 15 
97828 Marktheidenfeld-Michelrieth | Deutschland 
peter-jennrich@gmx.de 
www.tierversuchsfreie-medizin.de
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