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Weinkonsum und Sucht

Ubersicht iiber Alkoholikertypen nach Jellinek
(erweitert von W. Feuerlein)

Art des Sucht-

kennzeichen

Versuch einer Abhdangigkeit
Alkoholismus

Typisierung

@' Alpha = Konhlikitrinker B nur psychisch = kein Kontrollverlust,
aber undisnplinianes

Trinken

"B Beta == Gelegenheitstrinker W=  keine, aufler = kain Kontrolverlust
sorlokulturelle

'ﬂ' Gamma ™ Siichtige Trinker ™ uerst psychische ™= Kontroliveriust,
Abhangigkail, jedoch Fahigkeit
spater physische zur Abstinenz
Abhangigkait

@ Delta = Gewohnhedstrinker = physische = Linfahigkeit 2ur
Abhangigkeit Abstinenz, aber
kein Kontrollverlust

a Epsilon =  episodische Trinker ™ psychische = Kontroliveriust,
Abhdngigkeit jedoch Fahigkeil zur
Abstinenz
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> 2 ¥ Trunkenheit in den letzten 30 Tagen
bei 15-16 Jahre alten Jugendlichen in Europa

% Hibell et al., 2001
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Weinkonsum und Lebenszeit
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Todesfille / 100 000 Personen pro Jahr

Abb. 1: Alkoholkonsum und Todesfallrisiko

Thun 1997

nie = tyl. 120 240 E1a]y 458-60g

durch schnittlicher Alkoholkonsum pro Tag
(12 g = 18 1 Wein oder 0,3 |1 Bier)
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Relatives Risiko
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Abb. 2: Alkoholkonsum und Todesfalle
bei schwedischen Wehrpflichtigen
Ancreasson 14935 48

( 1-100 101-250 2271400 =40
Alkohokonsumin g proWoche

Relatives Risiko {1-100 g = 1)
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Frauen werden nicht dlter,
Frauen finden zu sich selbst.
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Weinkonsum und KHK
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Wein, Bier oder Spirituosen?
Wanma s elres 1999
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Abb. 3: Alkoholkonsum und Herzinfarki-Todesfalle bei Diabetikern

Vahnadrid 1999
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Abb. 5: Trinkgewohnheiten und Herzinfarktnsiko
VeE Kfuff 1997
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Relatives Herzinfarktrisiko {Abstinenz = 1)

10-20 g a0-40 g a-a0 g mehr als 90 g

an 5-6 Tagen pro Woche an 12 Tagen pro Woche
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Cenetische Variationen der Alkoholdehydrogenase
und Kardiovaskuldres Risiko

RelativesRisiko eines
Myokardinfarktes
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Relatives Risiko

Relatives Sterblichkeitsrisiko in Ostfrankreich
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Alkoholgenuss nach akutem Myokardinfarkt

1,0

<7 Drinks*[Woche

Anteil dar Uberlabanden

0,8-
0,7
E’,E T T | T T 1
0 1 2 3 4 5 5
Zeit nach Myckardinfarkt {Jahre)

No. - £96 300 750 604 356 155 23
at — 696 666 619 545 343 156 19

Risk — 221 308 297 243 85 B3 13
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Fffekt wvon Alkohaol auf Serumlipide
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Zur Ehe gehoren immer zwei:
eine Frau und ihre Mutter.
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Alkoholaufnahme und Reaktivitat der Blutplattchen
Caerphilly Prospective Heart Disease Study: 1600 Manner,

e 195 im Alter von 49 bis 66 |ahre
T} L
B ADP,
“E to0 ] 0 Hﬂllagen
B 1,25
£
& 1,00{ mr :
B 0.75 4

:E 0,30 1
20,251

=
0

] -

nie

wp {02 v nic
"l v nie

nur am [ -

am S ™

- Wochenende

taglich —

E il
Hmj
=



Wein in der Inneren Medizin

Effekt des Alkoholkonsums aufden endogenen
Gewebe-Plasminogen Aktivator
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Einflull von Rotwein auf die antioxidative

Aktivitat im Serum qgesunder Probanden
Standardessenmit oderohae 5,7 ml Bordeausfkg
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Chateauneuf
du Pape

Chateauneuf
du Pape
{-Endothel)

Muosel-
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Koronararterie des Menschen
Effekte von Rot- und WeilRwein
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Vaskuldare Effekte von Rot- und Weillwein

Chatcauneuf Beaujolais Char-
du Pipe EBordeaux Barolo Primeuwr  donnay
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ASS in der Gastroenterologie

Rotwrein VWeilBwvwein
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cle=r Fressisugg
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Rezept des Herzweins: 10 frische Petersilienstangel samt Blattern
in 1 | Wein (weil3 oder rot) und in 1 - 2 Essl. Weinessig geben und 10
min auf kleiner Flamme kochen (schaumt!), 300 g echten
Bienenhonig dazugeben und noch 4 min leicht kochen, Herzwein
abseihen und heild in Flaschen fillen, die vorher mit starkem Alkohol
ausgespult wurden. Flaschen gut verschlie3en. Bodensatz, der sich
bildet, schadet nicht und kann mitgetrunken werden. Modifiziert
aus: Causae et Curae (Ursachen und Behandlung der Krankheiten,
erschienen ca 1150). (Wir danken den Schwestern der
Benediktinerinnenabtei St. Hildegard, Rudesheim am Rhein).
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VWENIGER SCHNUPFEN BEI WEINTRINKERN

Rotwein gegen Rotznase

Viva Espagnal Einer spanischen Arbeitsgruppe verdanken wir die erfreuliche Er-

kenngtnis, gdass mef;r als zwei Glaser Rotwe téigjilh uns moglicherweise yor s ’
Risikeeimer Erkaltung,bel.0,€

studie an funf spanj reUniversitdten 2undcpst die Trinkgewohnheiten von 4272
Lehrkraften und a mlléﬁttﬁlﬁ kélﬁhn Erkaltung traten bei
ihnen auf und wurden ausgewertet. Ergebnis: Bier, Spirituoten und Gesamtmenge
des konsumierten Alkohols hatten keinen Einfluss auf das Risiko, einen Schnupfen
zu bekommen. Wein dagegen sehr wohl: Wer mehr als 14 Glaser Wein pro Woche
trank, schniefte seltener — das relative Risiko von Erkadltungskrankheiten lag vergli-
chen mit Abstinenzlern bei 0,6! Flr Rotwein war der Schutzeffekt besonders ausge-
pragt. Die protektive Wirkung von Rioja & Co. blieb auch erhalten, wenn Alter, Ge-
schlecht, gesamte Alkoholmenge und andere potenzielle Risikofaktoren fiir einen
Schnupfen in die Analyse einflossen. Na dann — prost!

(uweE)

— Am ) Epidemiol 155 (2002) 853—-858.
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Weinkonsum und Demenz
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Rotterdam-Studie

Prospektive Kohortenstudie

Beobachtungszeit 6 J

5395 Teillnehmer, Alter> 55J

197 Demenzen, 75% Alzheimer, 15% vascular,

,sleichter bis moderater C2-Konsum (1-3 Getr./d) reduzieren das

Demenzrisiko um 60%, tendentiell mehr bei Mannern*

,Kein Relation Demenz zu Alter, Schulbildung oder Rauchen*

Annemieke-Ruitenberg et al.,Lancet 2002,359:281-286
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Kopenhagen-Studie

Prospektive Copenhagen City Heart Study
Beobachtungszeit 15-19 J

1709 Patienten getestetet, Alter> 65J

72 Demenzen, 40 Alzheimer, 17 vasculare Demenzen

,sleichter bis moderater WEIN-Konsum (<2 Getr./d) reduzieren
das Demenzrisiko signifikant

,Biler fuhrt zu einem leicht erh6htem Demenz-Risiko*,

Hochprozentige Getranke haben keine Effekte
Truelsen et al.,Neurology 59(2002) 1313-1319
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Flush und Dyspnoe nach Alkoholgenuss
Ist es eine ,Weinallergie*?

NELLO WU

, ZURICH ‘

Beitrag werden die verschiedenen Formen der Alkoholunver-
traglichkeit vorgestellt und Therapiemoglichkeiten diskutiert.
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Eine echte Alkohol-Allergie ist umstritten
Eine echte Wein-Allergie extrem selten

Intoleranzreaktionen sind relativ haufig (Frankreich 0,2%)

-flush, rotes Gesicht
-Kopfschmerz
-Zugeschwollene Nase

-Atembeschwerden

Ursache: WEIN: Histaminliberation durch biogene Amine

PATIENT: Diaminooxydase-Mangel
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Histamingehalt in verschiedenen
Weinsorten (nach Jarisch [7])

~ Sorte Histamin (pg/l)

| Bordeaux Supérieur 2197

f?Eﬁ;‘Ei'.’,i’é’:!‘fﬁi’ﬁ;ﬁiiﬁlﬂii.iif.’?%m Chianti 1.929
Schlumberg‘er ohne Histamin und Sulfite - 1

i’?}.“:ﬁif%&‘?;i:l‘iﬁf BHE g Blauer Zweigelt, Winzer Krems 375

Histamin und Sulfiten. Finﬂt gl'i 5‘. LI mathum 92

Chardonnay, Jurtschitsch 35

Griner Veltliner, Brundelmayer 7

Champagner, Pommery 670

Detektion: Sekt, Schlummberger 15

e e = ==

, Sekt-Test” : dem Schlumberger Original werden
bestimmte Mengen Histamin zugesetzt
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Histaminliberatoren

Zahlreiche Nahrungsmittel enthalten
andere, dem Histamin ahnliche Stoffe
(sog. biogene Amine), die entweder
direkt oder uber die Behinderung des
Histaminabbaus Beschwerden aus-
losen konnen. Andere Nahrungsmittel
— Histaminliberatoren — konnen direkt
im Korper unspezifisch Histamin frei-
setzen. Uber diese Histaminliberatoren
weils man noch eher wenig.

Nahrungsmittel, die Histamin-
liberatoren enthalten:

— Schokolade/Kakao

— Erdbeeren

— Zitrusfriichte

— Schalen- und Krustentiere

— Niisse (vor allem ranzige)




Und es gibt doch
ein Leben vor dem Tode!
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