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Die Entzündungsreaktion -  wich-
tiger Teil des Heilungsprozesses

Nahezu jeder von uns hat das schon
einmal erlebt: man schneidet sich in den
Finger und sofort schießt das Blut aus der
Wunde. Schließlich kommt die Blutung
wieder zum Stillstand  und die verletzte
Haut wird durch die Bildung von neuem
Gewebe irgendwann wieder geschlossen.
 Was eigentlich nach einem banalen Vor-
gang aussieht, ist in Wirklichkeit ein hoch-
komplizierter Vorgang, welcher der Scha-
densbegrenzung und der Reparatur dient.
Durch die rasch einsetzende Blutung wer-
den Bakterien und andere Keime
weggespült, noch bevor sie über den Blut-
strom in den Körper gelangen und dort
eine Infektion hervorrufen können. Jedoch
begnügt sich die Körperpolizei damit
nicht. Mit dem Blut werden weitere Im-
munzellen in das  Wundgebiet geschickt,
um eventuell noch vorhandene Keime un-
schädlich zu machen und die Zelltrümmer

zu beseitigen.  Von den Immunzellen aus-
gesendete Botenstoffe locken immer noch
mehr Abwehrzellen an.

Das „Notprogramm“ kann
chronisch werden

Durch die einsetzende verstärkte Durch-
blutung rötet sich die Haut und erwärmt
sich im Bereich der Wunde. Es bildet sich
vermehrt Flüssigkeit und das Gewebe
schwillt an – ein verletzter Knöchel wird
beispielsweise dadurch dick. Die Schwel-
lung wiederum kann aber auf die emp-
findlichen Nervenenden in der Haut
drücken, wodurch sich ein weiteres
„Entzündungszeichen“ – der Schmerz –
dazu gesellt. So ist die Entzündung
insgesamt ein komplizierter Prozess, der
in unserem Körper als Antwort auf ei-
nen Reiz eingeleitet wird. Als Reize kön-
nen Keime, Verletzungen (z. B.
Knochenbrüche), extreme Kälte oder

Liebe Leserin, lieber Leser,

wissen Sie, was ich  an
amerikanischen Sachbuch-
Autoren besonders schätzen
gelernt habe? Sie können
selbst komplizierte Sach-
verhalte so darstellen, dass
sie auch für  Normal-
sterbliche verständlich sind.
Das ist eine wunderbare
Fähigkeit. Ihr sozialer Nutzen ist beträchtlich,
denn  ohne die fundierte Vermittlung neuer
wissenschaftlicher Einsichten in einer klaren,
auch für Laien fassbaren Sprache ist Fortschritt
 gar nicht denkbar. Nur die Erkenntnisse,  die es
aus dem Elfenbeinturm auf den Marktplatz
schaffen, gewinnen letzten Endes gesellschaftli-
che Bedeutung.

Nehmen Sie die Nährstoffwissenschaft. Ohne die
Volkstümlichkeit, ja geradezu den Unterhal-
tungswert der Bücher einer Adelle Davis oder
Jean Carper, wüssten die Amerikaner kaum, wozu
Vitamine gut sind, wie man sie anwendet  und
was sie für die Gesundheit leisten. Selbst ein -
inzwischen - so umfangreiches enzyklopädisches
 Werk wie die „Vitamin-Bibel“ von Earl Mindell
ist nicht nur äußerst informativ, sondern zugleich
kurzweilig und amüsant.

In schönster Weise knüpft nun - endlich - bei uns
eine junge Sachbuch-Autorin an diese Tradition
an:  Dr. Michaela Döll. Wenn man sie als geschätz-
te Fachreferentin  bei Vorträgen erlebt hat,
sprühend, lebhaft, kenntnisreich, konkret und
anschaulich  formulierend, kann man  nur stau-
nen, wie gut es ihr gelingt, diese frische, persön-
liche Note auch in ihren Büchern aufscheinen
zu lassen.

Zuletzt erschien von ihr im Herbig-Verlag:
„Entzündungen - die heimlichen Killer“ - und
mit dieser Thematik befasst sich auch ihr Aufsatz
für die vorliegende  Ausgabe von NWzG.

Aktuelle und fundierte „Informationen und Rat-
schläge für eine aktive Gesundheitsvorsorge“
wollen wir Ihnen mit unserem Infobrief NWzG
geben. Wir sind glücklich, Frau Dr. Döll für eine
Mitarbeit  gewonnen zu haben und freuen uns
- auch im Interesse unserer treuen Leserinnen
und Leser -  auf eine  intensive und fruchtbare
Zusammenarbeit.

Ihnen allen wünsche ich ein frohes Weihnachts-
fest und ein glückliches Neues Jahr 2007.

Mit freundlichen Grüßen

Dieter Henrichs

Heute ein verletzter Knöchel und übermorgen „richtig“ krank?

Können Sie sich vorstellen, dass es zwischen einer Schnittverletzung am Finger und
einem Herzinfarkt, einer Zahnfleischentzündung und einem Schlaganfall, einer
Sportverletzung  und der Alzheimer Erkrankung oder einem Infekt und Krebs einen
Zusammenhang gibt?
Was zunächst etwas fantastisch klingt, hat, neuen medizinischen Erkenntnissen
zu Folge einen berechtigten Hintergrund, denn die genannten Ereignisse und
Erkrankungen haben eine gemeinsame Schnittstelle: die Entzündungsreaktion.
Aktuelle medizinische Untersuchungsergebnisse zeigen, dass ein dauerhafter
entzündungsbedingter „Schwelbrand“ Gift für unseren Körper ist und vermutlich
einen  entscheidenden Anteil an der Entstehung von Herz-/Kreislauferkrankungen,
Krebs,  Diabetes mellitus, Magengeschwüren, chronisch-entzündlichen Darmer-
krankungen, Nervenkrankheiten wie die Alzheimer Erkrankung oder Gelenkerkran-
kungen hat.

Entzündungen –
ein zweischneidiges Schwert

Chronische „Schwelbrände“ im Körper als Krankheitsursache

von

Dr. Michaela Döll

Informationen

und

Ratschläge

für eine

aktive

Gesundheits-

vorsorge

In dieser Ausgabe: chronische Entzündungen • Cranberrys
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Hitze oder körperfremde Eiweiße (All-
ergene) dienen.
Im Zuge des Entzündungsprozesses
kann es aber passieren, dass dieses aku-
te „Notprogramm“ des Körpers, welches
im Rahmen der Heilung durchaus sinn-
voll ist, nicht regelgerecht beendet wird
und die Entzündung chronisch wird.
Das einmal entfachte „Entzündungs-
feuer“ kann durch ständige Reize wie
z. B. Zigarettenstoffe, Umweltgifte,
Stress stets neu aufflackern, ohne dass
sich dieser Prozess durch die oben ge-
nannten „klassischen“ Entzündungs-
zeichen zeigt.

Im Blut lassen sich bei einer vermehr-
ten Entzündungsbereitschaft bzw. bei
bestehenden entzündlichen Prozessen
vermehrt Entzündungsmarker (z. B. hs-
CRP) nachweisen.

Herzerkrankungen - das Choles-
terin ist nicht immer schuld!

Bleiben solche „Brandherde“ im Körper
zurück, kann dieses weitreichende Fol-
gen für unsere Gesundheit haben.
Langfristig bestehende „Feuerstellen“
(chronische Entzündungsorte) können
an der Entstehung von Erkrankungen
mitbeteiligt sein.
So weiß man inzwischen beispiels-
weise, dass die Veränderungen in den
Blutgefäßen, die zu Herzinfarkt oder
Schlaganfall führen, viel mit diesen vor
sich hin schwelenden, entzündungs-
bedingten „Brand-herden“ zu tun ha-
ben und die „klassischen Risiko-
faktoren“ (z. B. erhöhter Cholesterins-

piegel, Bluthochdruck, Rauchen, Über-
gewicht) nicht für alle Herz-/ Kreis-
lauftode verantwortlich  gemacht wer-
den können. So  tritt etwa die Hälfte
aller  Herzinfarkte bei Menschen mit
normalem Cholesterinspiegeln auf und
mehr als zwei Drittel aller Herzinfarkte
und Schlaganfälle betrifft gerade  Stel-
len der versorgenden Gefäße, die nicht
oder nur wenig verengt sind.

Die Atherosklerose ist eine – wie man
inzwischen weiß – entzündungs-
bedingte Erkrankung und hat wenig
mit der früheren Vorstellung der
„Gefäßverstopfung“ zu tun. Bei den
entzündlichen Prozessen in den
Gefäßen spielen schädliche freie Radi-
kale eine wichtige Rolle (Tabelle 1), die
das Cholesterin „oxidieren“  und so der-
artig verändern, dass die  Abwehrzellen
sofort in Massen in das Gefäß einströ-
men und sich das geschädigte Fett
„einverleiben“, um es aus dem Körper
zu entfernen. Dabei werden
entzündungsfördernde Botenstoffe
freigesetzt und die Entzündung nimmt
ihren Lauf.

Auch bei Krebserkrankungen
spielen entzündliche Prozesse
eine Rolle

Ebenso liegen hinsichtlich der Krebser-
krankungen Hinweise auf eine Beteili-
gung von Entzündungsprozessen vor.
So können bestimmte „Entzündungs-
marker“ bei Krebs vermehrt nachge-
wiesen werden. Bei einigen ent-

zündungsbedingten Erkrankungen,
z. B. chronisch-entzündlichen Darmer-
krankungen oder chronischen Leber-
entzündungen, besteht ein bekanntes
erhöhtes Krebsrisiko.

Auch bei Krebserkrankungen spielen
schädliche freie Radikale eine Rolle.
Nicht umsonst gilt die Empfehlung,
viel Obst und Gemüse zu verzehren,
denn diese enthalten wertvolle Radikal-
fänger („Antioxidantien“) drin, welche
die Zellen schützen und dabei helfen,
das Krebsrisiko zu mindern.

Zucker begünstigt
Entzündungen

Auch andere chronisch-degenerative
Erkrankungen unserer Zeit wie
beispielsweise die  Demenzen (Morbus
Alzheimer) oder Glukoseverwertungs-
störungen, die in einen Diabetes melli-
tus münden können, werden mit
Entzündungsprozessen in Verbindung
gebracht. Zucker und leicht verwertba-
re Kohlenhydrate sorgen auf Dauer für
eine Überlastung der Bauchspeichel-
drüse und führen dazu, dass immer
weniger Insulin gebildet wird bzw. die
Zellen gegenüber der Insulinwirkung
abstumpfen. Vielmehr werden  ver-
mehrt entzündungsfördernde Boten-
stoffe freigesetzt, deren Produktion
zuvor durch das vorhandene Insulin
gedrosselt wurde.  So kann man auch
bei Diabetikern mehr „Entzündungs-
marker“ nachweisen.

 Entzündung als „Hot Spot“ für chronisch-degenerative Erkrankungen
(aus dem Buch  „Entzündungen – die heimlichen Killer“, Dr. Michaela Döll, Herbig Verlag, 2005)

Herzinfarkt

Schlaganfall

Krebs

Alzheimer/Demenz

Diabetes

Insulinresistenz

Entzündung
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Cranberries (Preiselbeeren) –
Entzündungshemmung aus der
Natur

Sie ist eigentlich schon alt, die Botschaft,
dass Preiselbeeren Entzündungen ent-
gegenwirken und den Körper gegen den
Angriff von krankmachenden Keimen
„stählen“ können. Bereits Hildegard von
Bingen empfahl die Beeren des Heide-
krautgewächses bei „schmerzhaft ver-
stopftem Monatsfluss“ der Frau.
Und schließlich galten die Preiselbeeren
auch später in der Volksmedizin als Heil-
mittel bei rheumatischen Beschwerden
und Mundschleimhautentzündungen.
Die Indianer Nordamerikas schätzten
den Saft der Früchte bei Verwundungen
und verwendeten diesen zur Ausleitung
von Pfeilgiften.

Für die entzündungshemmende Wir-
kung werden in erster Linie die beson-
deren Gerbstoffe (Proanthocyanidine)
der Beeren verantwortlich gemacht. Die-
se sind in den Cranberries (Vaccinium
macrocarpon) in höherer Konzentration
anzutreffen als in der europäischen Va-
riante – es ist daher nicht verwunder-
lich, dass für die vielen  wissenschaftli-
chen Untersuchungen, die zum
Wirksamkeitsnachweis der roten Beeren
in den vergangenen Jahrzehnten unter-
nommen wurden, eben jene amerikani-
sche Spezies zum Einsatz kam.

Die Fähigkeit der Cranberries, freie Ra-
dikale abzufangen ist, im Vergleich zu
vielen anderen Obstsorten und auch im
Vergleich zu anderen Radikalfängern
(z. B. Vitamine C und E), deutlich höher
ausgeprägt. Auch eine Antikrebswir-
kung der roten Powerfrüchte wird

derzeit diskutiert. Des weiteren steht
derzeit eine herzschützende Wirkung
im Fokus der wissenschaftlichen Unter-
suchungen.

Entzündliche Harnwegsinfekte
und Reizblase – dagegen ist ein
Kraut gewachsen

So richtig in den Brennpunkt  des medi-
zinischen Interesses ist das Heidekraut-
gewächs bzw. seine Früchte aber erst
in den vergangenen Jahrzehnten
gerückt. Finnische und amerikanische
Untersuchungen haben sich mit der
Wirkung der amerikanischen Preisel-
beere (Cranberry) vor allem bei Harn-
wegsinfekten befasst und erstaunliche
Ergebnisse zu Tage befördert, die in an-
erkannten medizinischen Fachblättern
veröffentlicht wurden. So wurde
beispielsweise in einer Studie mit Frau-
en beobachtet, dass der Konsum eines
Cranberry-Fruchtsaftgetränkes über ei-
nen Zeitraum von 6 Monaten  das Risiko
für wiederkehrende Harnwegsinfekte
um etwa 50% senkt.  Vergleichbare Er-
gebnisse wurden auch in anderen Un-
tersuchungen – z. B. auch mit Men-
schen, die einen Blasenkatheter trugen
und somit ein erhöhtes Infektionsrisiko
 für eine Harnwegsinfektion aufweisen
– erzielt.

Auch bei Reizblasenbeschwerden, die
durch einen häufigen Harndrang cha-
rakterisiert sind oder Harninkontinenz
(unfreiwilliger  Harnabgang) kann die
Cranberry hilfreich sein. Die vorliegen-
den klinischen Studien haben dazu
geführt, dass das Conchrane Institute
(ein Internationales Netzwerk aus Wis-
senschaftlern und Ärzten) den vorbeu-

genden Nutzen der Cranberries bei
Harnwegsinfektionen als  ausreichend
belegt ansieht.

Cranberries behindern die Aus-
breitung krankmachender Keime

In den meisten Fällen befallen Keime (z.
B. E.coli) den Harntrakt, die über die
Harnröhre einwandern und zur
Entzündung der Blase (und des Nieren-
beckens) führen können. Die krankma-
chenden Bakterien „hängen“ sich mit
Hilfe von Haken oder Fäden an die Bla-
senschleimhaut und vermehren sich
dort wie in einem Brutkasten. Die kör-
pereigene Abwehr ist überfordert und
schafft es, trotz der eingeleiteten
Entzündungsreaktion, nicht mehr der
Eindringlinge Herr zu werden. Häufig
müssen daher Antibiotika zum Einsatz
kommen.

Inzwischen hat man den Wirkmecha-
nismus der Cranberries aufklären kön-
nen. Die im Saft  enthaltenen Gerbstoffe
hindern die Bakterien am „Ausfahren“
ihrer Fäden und Haken und lassen durch
diesen „Antiklett-Effekt“ den krankma-
chenden Keimen keine Chance für eine
Ansiedlung und Vermehrung im Harn-
wegstrakt.  Derzeit liegen eine Reihe von
Studien vor, welche die „antiadhäsive“
Wirkung der Cranberries und die
Schutzwirkung vor Blasenentzün-
dungen untermauern. In einer neu ver-
öffentlichten Studie (2006) mit Teilneh-
mern, die Cranberrysaft zum Abendes-
sen erhielten, konnte im Morgenurin
der Saftkonsumenten (im Vergleich zu
Placebo) in einem Testsystem mit ver-
schiedenen E. coli-Stämmen und Blasen-
schleimhautzellen der „Antikletteffekt“

Freie Radikale – Ursache und Wirkung (Beispiele)

Wie Sie den „Entzündungsbrand“ vermeiden und
Risiken für chronisch-degenerative Erkrankungen senken können

Entstehung
durch innere Einflüsse:

• Atmung
• Entzündungen
• Immunabwehr

Entstehung
durch äußere Einflüsse:
• Alkohol
• Rauchen
• Stress 
• Medikamente  
• Röntgenstrahlung   
• Umweltgifte
• UV-Strahlung

Wirkung
von freien Radikalen:

• Schädigung („Oxidation“) von 
Cholesterin u. anderen Fetten

• Schädigung von Eiweißen
(z. B.  Enzymen, Hormonen, 
Abwehrstoffen)

• Verschlimmerung von 
Entzündungen

• Schädigung des Erbgutes
• Mitwirkung an der Ent-

stehung von Erkrankungen
(z. B. Herzerkrankungen, Krebs)



Seite 4

Neue Wege zur Gesundheit

Verlag & Herausgeber: Constantia-Verlag
Norderstraße 30
DE-26789 Leer

Redaktion: Eva Hagedorn

Erscheinungsweise: 4 mal jährlich

Jahresbezugspreis: EUR 8,-

Alle Beiträge sind urheberrechtlich
geschützt. Alle Rechte vorbehalten.
Mit Ausnahme der engen Grenzen,
die das Urheberrechtsgesetz zuläßt,
bedarf jede Verwertung, insbesondere
der Nachdruck - auch in Auszügen -
der schriftlichen Einwilligung des
Verlages.
Gerichtstand und Erfüllungsort ist
Leer.

Alle Beiträge dienen der Information
des Lesers und sollen den
eigenverantwortlichen Umgang mit
Gesundheitsfragen erleichtern. Sie
sind jedoch nicht als medizinische
Ratschläge gemeint; bei
gesundheitlichen Störungen oder
Medikamenten-gebrauch sollte
ärztlicher Rat gesucht werden. Eine
Haftung von Verlag, Herausgeber oder
Autoren ist ausgeschlossen.

www.nwzg.de  •••  info@nwzg.de

IM
P

R
ES

S
U

M

Ausgabe Nr. 35 • 12/2006

© 2006 by Constantia-Verlag

gegen die krankmachenden Bakterien
bestätigt werden.  Dabei waren auch
solche Bakterienstämme getestet wor-
den, die gegen gängige Antibiotika re-
sistent waren. Auch in diesen Fällen
konnte die antiadhäsive Wirkung des
Cranberry-Saftes beobachtet werden.

Übrigens: auch Magen und Mund kön-
nen von den roten Beeren und dem
daraus hergestellten Saft profitieren.
In diversen Studien gelang es, die anti-
adhäsive Wirkung der Cranberries auch
für andere Keime nachzuweisen. So
konnte beispielsweise gezeigt  werden,
dass die Cranberry-Inhaltsstoffe die An-
heftung von Helicobacter pylori (Verur-
sacher  von Magenschleim-
hautentzündungen) an die Magen-
schleimhautzellen hemmen kann. Auch
eine in China durchgeführte klinische
Studie  mit 189 Studienteilnehmern,
die mit Helicobacter pylori infiziert wa-
ren, ergab deutliche Hinweise auf eine
magenschleimhautschützende Wirkung.

Ebenso erschweren die Cranberries das
Ansiedeln von Karies verursachenden
Keimen in  der Mundhöhle. Nach eini-
gen Hinweisen aus dem Labor, die zeig-
ten, dass Cranberries die Anheftung
der Bakterien im dentalen Biofilm ver-
hindern können, untersuchte man die
Wirkung einer Cranberry-haltigen
Mundspülung, im Vergleich zu einer
Placebospülung beim Menschen. Nach
einer sechswöchigen Anwendungsdau-
er war die Konzentration kariesauslö-
sender Keime in der Mundhöhle deut-
lich gesenkt worden.

Mit Vitalstoffen gegen den
Entzündungsstress

Obst und Gemüse sind wichtige Liefe-
ranten von Radikalfängern
(„Antioxidantien“), die dabei helfen
„Brandherde“ zu löschen. „Five-a-day“
heißt die Empfehlung – mindestens 5
bis 7 Portionen Obst und Gemüse soll-
ten am Tag verzehrt werden. Zu den
wichtigsten Antioxidantien zählen z. B.
Vitamin C, Vitamin E, die Carotinoide
und die alpha-Liponsäure. Besonders
effiziente Radikaljäger („Superanti-
oxidantien“) sind Substanzen, die man
ebenfalls z. B. in Zitrusfrüchten oder
Beerenobst vorfindet, sogenannte oli-
gomere Proanthocyanidine (=OPC) oder
Polyphenole wie wir sie beispielsweise
im grünen Tee, im Granatapfelextrakt
oder auch im Traubenkernextrakt vor-
finden. Diese Zellschutzstoffe machen
nicht nur schädlichen freien Radikalen
den Garaus, sondern wirken
auch Entzündungen entgegen.

Neben Obst und Gemüse sollte eine
„entzündungshemmende“ Kost auch
durch einen regelmäßigen Fischverzehr
charakterisiert sein. Vor allem Fischsor-
ten wie z. B. Lachs, Makrele, Hering oder
Thunfisch sind reich an antientzünd-
lichen Omega-3-Fettsäuren.  Diese spe-
ziellen Fettsäuren schützen zudem die
Blutgefäße, normalisieren den Blut-
druck und wirken Herzrhythmusstö-
rungen entgegen.

Auch Enzyme (z. B. Bromelain) können
dabei helfen die entzündungs-
bedingten Risiken zu mindern. Diese
Biomoleküle beschleunigen den Ablauf
der Entzündung, entlasten das Abwehr-
system und beugen einer Chronifizie-
rung entzündlicher Prozesse vor.

Was  Sie sonst noch tun können
um die entzündungsbedingten
„Schwelbrände“ zu vermeiden

Jede Verletzung (z. B. beim Sport) und
jede Entzündung sollte zur vollständi-
gen Ausheilung kommen. Das senkt
das Risiko für niedriggradige, chroni-
sche und unmerklich ablaufende
Entzündungen.  Denken Sie daran, dass
Muskelzerrungen/verletzungen im
Durchschnitt etwa 3 Wochen zur Hei-
lung benötigen, Gelenke sind bei Ver-
letzungen dagegen erst nach ca. 3 Mo-
naten wieder ausgeheilt.

Achten Sie auf eine regelmäßige und
ausreichende Zahnhygiene (Zahnseide
benutzen) und den regelmäßigen Gang
zum Zahnarzt, denn auch Zahnfleisch-
bluten ist ein Hinweis auf  entzündliche
Prozesse in der Mundhöhle.

Wer übergewichtig ist, tut gut daran,
ein normales Gewicht anzustreben,
denn die überschüssigen Pfunde pro-
duzieren entzündungsfördernde Stoffe
und erhöhen das Risiko für niedriggra-
dige Entzündungen.

Ebenso werden die „Schwelbrände“
durch Stress und durch bestimmte Me-
dikamente (z. B. Hormone) gefördert.
Auch das Rauchen wirkt als
„Brandzünder“ und erhöht das
Entzündungsrisiko und damit auch die
bereits beschriebenen entzündungs-
bedingten degenerativen Erkrankun-
gen. Solche Lebensstilfaktoren sollte
man  möglichst vermeiden.

Schließlich hilft eine regelmäßige mo-
derate sportliche Aktivität (z. B. Nordic
Walking, Wandern, Rad fahren) dabei,
Entzündungen zu bekämpfen und
„Brandherde“ zu löschen.

Anzeige:
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