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,Leben ohne Brot“...

... SO hiel3 ein im Jahre 1967 von Wolfgang Lutz veroffentlichtes Buch, das inzwischen in 14.
Auflage erschienen ist (1). In diesem Buch wurde seinerzeit erstmals auf die Schadlichkeit der
Weizenkeim-Agglutinine (WGA = wheat germ agglutinin) hingewiesen, das sind kleinmolekulare
Substanzen, welche chronische Entziindungen im gesamten Korper auslésen kdnnen. Die
akademische Medizin lehnt dieses Buch auch heute noch weitgehend ab und hat sich statt dessen
ganz auf eine kleine Untergruppe der WGA konzentriert, die ebenfalls sehr schadlich ist, nAmlich
das Gluten, das als Hauptverursacher der genetischen Getreide-Unvertraglichkeit angesehen wird.

Allerdings haben nur relativ wenige Menschen eine Unvertraglichkeit auf das Klebereiweil und
entwickeln das bekannte Krankheitsbild der Zoliakie. Im Durchschnitt ist in Deutschland nur einer
von 1000 Menschen betroffen. Die im nachfolgenden dargestellten schadlichen Auswirkungen
durch WGA hingegen betreffen alle Menschen gleichermal3en. Daher ist es fir die Gesundheit von
Jedermann von allergréf3ter Dringlichkeit, den Stand der wissenschaftlichen Forschungen zum
Thema der WGA zur Kenntnis zu nehmen. Denn durch den Trick mit der Einengung der
Problematik auf die Zoéliakie kann man bisher den 99,9 % anderen Menschen Getreide weiterhin
als gesundes Grundnahrungsmittel anpreisen. Das heif3t, dass die meisten Menschen in
Unkenntnis der tatsachlichen Schadlichkeit der Getreideprodukte sich fortlaufend schleichend
schadigen und schlie3lich umbringen, wie in der nachstehenden Zusammenfassung belegt wird.

Vor einigen Monaten erschien eine zusammenfassende wissenschaftliche Arbeit tGber die
verheerenden Wirkungen der WGA auf die Darmgesundheit (2), die als guter Einstieg in die
Getreide-Problematik dienen kann. In dieser Studie wird deutlich, dass die Gruppe der WGA noch
wesentlich gesundheitsschadlicher sind, als das Gluten und wie gesagt alle Menschen
gleichermalf3en betrifft, unabhéangig von ihrer genetischen Ausstattung.

WGA kommen in besonders hoher Konzentration in Weizenkeimlingen vor, die sich ja auch bei
Rohkdstlern besonderer Beliebtheit erfreuen. Die WGA sind deshalb so gefahrlich, weil sie sich im
Magen-Darm-Kanal spezifisch an die Immunrezeptoren andocken und dann entziindungs-
spezifische Zytokine freisetzen. Daher finden sich auch bei fast allen Rohkdstlern, die noch
(gekeimtes) Getreide zu sich nehmen, chronische Darmentziindungen mit Blahungen und
Uberwiegend breiigen Stuhlen. Es kann nicht genug betont werden, dass jegliches Getreide, vor
allem Vollkornmisli und auch gekeimtes Getreide, aufgrund der hohen WGA-Konzentration
gesundheitsschadlich ist.

Das Gefahrliche an der WGA-verursachten Entziindung ist das Fehlen spezifischer serologischer
Marker fur diese Lektine, die im Ubrigen nicht nur in allen Getreiden, sondern auch in
Milchprodukten, Erdniissen und in geringerer Konzentration auch in Nachtschattengewachsen, wie
Tomaten oder Paprika vorkommen. Nicht ohne Grund haben Ehret, Shelton und andere
Rohkostpioniere vor den Nachtschattengewachsen gewarnt.

Entzindungen durch WGA

Erst in den letzten Jahren wurde mehr und mehr aufgedeckt, welche entziindungsférdernden und
damit gesundheitsschadlichen Wirkungen von Getreideprodukten und speziell von Weizen aus-
gehen (3): Die in Weizen enthaltenen drei Chromosomensétze konnen Uber 23.000 verschiedene
Proteine synthetisieren, wobei inzwischen mehrfach nachgewiesen werden konnte, dass WGA in
allen Koérpergeweben bei jedermann chronische Entziindungen verursachen kdnnen, ohne dass
dafir eine spezielle genetische Veranlagung vorliegen muasste. Daher wird verstandlich, warum in
allen Bevolkerungen, deren Hauptnahrungsmittel auf Getreide basiert, degenerative Erkrankungen
aller Art bereits in jungen Jahren endemisch auftreten, auch wenn Intoleranz gegen Gluten oder
auch Allergien ganz allgemein insgesamt eher selten nachgewiesen werden koénnen.

Ein eindrickliches Beispiel fur die schadlichen Wirkungen des Getreidekonsums ist in Korea zu

beobachten, das — &hnlich wie jahrelang Deutschland — nach wie vor geteilt ist: Im von westlicher
Dekadenz freien Nordkorea ist das Hauptnahrungsmittel weiterhin der traditionelle Reis, im Siden
wurden die Ernahrungsgewohnheiten der US-amerikanischen Besatzungsmacht tibernommen mit
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schwerpunktmafiigem Getreidekonsum, mit der Folge einer dramatischen Verschlechterung der
Gesundheit und der Lebensqualitat der Stidkoreaner.

WGA als FralRschutz

Die WGA-Lektine sind kleine Molekile, welche durch Disulfid-Briicken sowohl gegen Temperatur-
wie auch pH-Wert-Anderungen chemisch sehr stabil sind. Sie sind deshalb unverdaulich und
stellen fur die Pflanzen einen wirksamen Fra3schutz dar. Wegen ihrer Unverdaulichkeit akkumu-
lieren sie im Laufe der Zeit in den Geweben, zunachst im Darm und anschlieRend im gesamten
Kdrper und I6sen in allen Organsystemen schmerzhafte Entziindungen und schlielich Verstei-
fungen und ganz allgemein vorzeitiges Altern aus. Die WGA-Lektine sind als Insektenschutz so
wirksam, dass inzwischen Biotechnologie-Firmen DNA-rekombinante Pflanzen ziichten, die
erhohte WGA-Spiegel als Fral3schutz aufweisen.

Die hohen Konzentrationen an WGA schonen die Pflanzen weitgehend vor Insektenbefall, und so
wird es verstandlich, warum weltweit Getreide als Monokultur angebaut wird. Die Insekten ver-
schmahen die gefahrliche Kost, der Mensch jedoch vergiftet sich langsam aber sicher mit diesen
Proteoglykanen und bezahlt fir seine Gaumengelliste mit vorzeitigem Verlust seiner Gesundheit.
Es ist schon unglaublich, wie dieser nahe liegende Zusammenhang vor den breiten Massen
unwissender Menschen verborgen gehalten werden kann.

Suchtverhalten durch Getreide

Ein weiterer wesentlicher Grund fur die weltweite Verbreitung von Getreideprodukten liegt in der
Biochemie der Weizenkeimagglutinine begrindet: Neben den WGA finden sich weitere pharma-
kologisch aktive Proteine, die wie Heroin wirken und als Gluten-Exorphine (A5, B4, B5, C) und
Gliadorphine bezeichnet werden. Diese Stoffe sind nicht nur fur das Suchtverhalten der Brot-
stichtlinge weltweit verantwortlich, sondern kénnen auf Grund ihrer anasthesierenden Wirkungen
die durch WGA verursachten Entziindungen heimttickischerweise verschleiern. Im Gluten finden
sich zudem hohe Konzentrationen an den erregenden Aminosauren L-Aspartam und L-Glutamin.
Diese beiden auch als Exitotoxine (= Erregungsstoffe) bezeichneten Aminosauren haben ebenfalls
ein hohes Abhéangigkeitspotential, ebenso wie ihre beiden synthetischen Geschwister Aspartam
und Natrium-Glutamat (MSG), die ja inzwischen sehr zurecht immer mehr selbst von der Schul-
wissenschaft infrage gestellt werden.

Die Beweise flr das Suchtpotential von Getreide sind in den westlichen Landern Uberall sichtbar.
In Anbetracht dieser Tatsache erscheint es als pure Heuchelei, wenn etwa eine andere, ebenfalls
als Exitotoxin bezeichnete Pflanze, nadmlich die seit Jahrtausenden bewahrte und in ganz Latein-
amerika als heilig verehrte Coca-Pflanze von der UNO auf Druck der USA verboten wird, aber die
gesundheitszersetzenden Getreideprodukte, welche die Amis im UbermaR produzieren und
weltweit exportieren, Uberall favorisiert werden.

Gerade in Bolivien kann man sehr gut beobachten, wie die Umstellung der Ernéahrung der Hoch-
landindianer von Quinua und Coca auf die von den US-Kolonialherren hierher gebrachten Getreide
und Coca Cola zu einem rapiden Verfall der Gesundheit fihrten. Auch unter diesen Gesichts-
punkten kann man verstehen, warum die Bevdlkerung Boliviens am 23.1.2010 das Ende des von
den USA dominierten Kolonialstaates und die Ausrufung der ,Unabhé&ngigen Plurinationalen
Republik Bolivien* mit einem neu eingefuhrten National-Feiertag begeistert feierte.

Neutralisierung der WGA durch Medikamente

Es ist eine wenig bekannte Tatsache, dass die wichtigsten entziindungshemmenden Substanzen,
die weltweit den Spitzenplatz an verschreibungspflichtigen Medikamenten einnehmen, direkt mit
den WGA reagieren, um diese zu neutralisieren. Wie inzwischen wissenschaftlich nachgewiesen
werden konnte, verbinden sich die WGA direkt mit den bei Arthrosen auf3erordentlich haufig
verschriebenen Glucosaminen und anderen sogenannten nichtsteroidalen Antirheumatika (NSAID
= non-steroidal anti-inflammatory drugs) und kénnen auf diese Art nicht langer an die Kérperzellen
andocken, um diese zu schadigen.

Dieser Wirkungsmechanismus wird von der Pharmaindustrie bewusst verschleiert, so dass nicht
einmal der Arzteschaft diese einfache Tatsache bewusst ist und sie weiterhin diese Glucosamine
mit ihren zahlreichen Nebenwirkungen verschreiben. Das Einfachste wére, die leidenden
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Menschen Uber diese einfachen Wirkungs-Zusammenhange aufzuklaren, so dass sie kurzerhand
die gesundheitsschadlichen Getreideprodukte meiden, anstatt lebenslang teure und neben-
wirkungsbehaftete Medikamente einzunehmen, die ihrerseits neue und noch schlimmere Krank-
heiten produzieren kénnen. Nachdem es sich jedoch um ein hoch interessantes Milliardengeschaft
handelt und nachdem die Massenmedien in den Handen der NutznielRer eben dieses Milliarden-
geschafts liegen, wird man nirgends Uber diese einfachen Zusammenhange aufgeklart.

Chronische Darmentzuondungen durch Getreideprodukte

Ein weiterer Zusammenhang, der erst in den letzten Jahren aufgeklart werden konnte, liegt in der
Tatsache, dass es sich bei den WGA um sehr kleine Glykoproteine mit einem MolekUtlgewicht von
etwa 36 Kilodaltons handelt, das entspricht einem Molekulargewicht von etwa 36.000 Wasserstoff-
atomen. Die Darmwand erlaubt jedoch eine Passage der verschiedenen Stoffe bis zu einem
wesentlich grol3eren Molekulargewicht, ndmlich bis etwa 1.000 Kilodaltons Grol3e. Daher kbnnen
die Weizenkeimagglutinine problemlos die Darmschranke tberwinden und in den systemischen
Blutkreislauf gelangen. Jedes einzelne Getreidekorn enthélt etwa 1 mg an WGA, welche zu
chronischen Entziindungen zunéchst der Darmschleimhéute fihren. Damit wird leicht verstéandlich,
warum die Getreide-Esser, das heif3t fast alle Menschen, Darmentziindungen haben, die sich als
erstes in breiigen Stihlen aul3ern.

Vielleicht darf in diesem Zusammenhang erinnert werden, dass gesunde Stiihle wohl geformt sind,
eingehtillt in eine feuchte Membran, und nicht schmutzend, so dass kein Toilettenpapier bengtigt
wird. Gemal der ewigen Regel der alten Griechen, wonach ,darmgesund = Mensch gesund“ und
L<darmkrank = Mensch krank*, sollten wenigstens die Leser dieser Zeilen aufwachen und peinlich
genau auf ihre Darmgesundheit achten, was selbst in Rohkostkreisen leider viel zu selten der Fall
ist.

Immunschadigung und Autoimmunerkrankungen durch WGA

AuRerdem stimulieren die WGA bereits in geringsten Konzentrationen die Synthese der gefiirch-
teten entziindungsauslosenden Zytokine Interleukin 1, 6 und 8. Dieser Effekt tritt bereits im Nano-
grammbereich auf, so dass schon allerkleinste Mengen an Getreide eine langfristige unguinstige
Immunantwort bedingen (1). Auferdem produzieren Getreideprodukte Uiber eine Aktivierung der
NADPH-Oxidase massiv freie Radikale, die sogenannten ROS (reactive oxygen species) (4). Die
Getreideprodukte und in geringerem Umfang auch die Lektine der Hilsenfriichte sind die Haupt-
ursache aller chronischen Darmentziindungen (5). Sie zerstéren das Immunsystem, indem sie die
fur ein funktionsfahiges Immunsystem wichtige Thymusdrise beeintrachtigen (6).

Besonders bedenklich ist die Tatsache der so genannten Kreuzreaktivitat, das heift, dass die
Antikorper, welche der Korper gegen die kérperfremden WGA bildet, auch mit lebenswichtigen
korpereigenen Eiweil3en reagieren konnen. Mit anderen Worten: Durch Getreidekonsum kdénnen
auch Autoimmunkrankheiten aller Art ausgeldst werden (7). Ebenso konnte gezeigt werden, dass
nicht nur die Antikbrper gegen Weizeneiweil3e, sondern auch gegen Erdniisse kreuzreaktiv waren
und daher erndhrungsphysiologisch nicht unbedenklich sind. Diese Befunde liefern die wissen-
schaftliche Erklarung fur die Beobachtung, die wohl jeder Rohkdstler schon an sich selber machen
konnte, dass nach Weglassen der Getreideprodukte alle Autoimmunerkrankungen, wie Asthma,
Neurodermitis, Lupus, Rheuma usw., ebenso wie auch alle degenerativen Erkrankungen, wie
koronare Herzkrankheit, Arthrosen und Schmerzzustande aller Art usw., sich schlagartig bessern
und innerhalb kirzester Zeit endglltig ausheilen.

WGA als Nervengift

Eine weitere bedenkliche Eigenschaft der kleinmolekularen WGA liegt darin, dass sie aufgrund
inrer Kleinheit die Blut-Hirn-Schranke passieren konnen und dort an die Nervenmembranen
ankoppeln kénnen, um auf diese Art den Gehirnstoffwechsel zu stéren (8, 9). Sie kdbnnen auch an
die Myelinscheide der Nerven binden und damit zu MS-Symptomen (Multiple Sklerose) flihren (10)
und generell das Wachstum und die Funktionsfahigkeit der Neuronen behindern.

WGA als Stoffwechselgifte
Andere Studien zeigen, dass die in den Getreideprodukten enthaltenen fraBhemmenden WGA als
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echte Anti-Metaboliten, das heil3t Stoffwechselgifte wirken, indem sie ahnlich den in der Krebs-
medizin eingesetzten Zytostatika zahlreiche Unterbrechungen des gesunden Stoffwechsels
bewirken. Insbesondere kdnnen sie bei gesunden Zellen des Wirtsorganismus auch das
Selbstmordprogramm der Zellen aktivieren, die so genannte Apoptose (11), die physio-
logischerweise nur bei altersschwachen oder entarteten Zellen vorkommt.

WGA und Insulinresistenz

Die WGA haben auch eine insulinmodulierende Wirkung auf den Stoffwechsel. Daraus kann
schlief3lich Insulinresistenz folgen, mit den bekannten Wirkungen des so genannten metabolischen
Syndroms, das heif3t Zunahme des Kdrpergewichts, Bluthochdruck und Diabetes (12). Ferner
blockieren die WGA die Leptin-Rezeptoren im Hypothalamus, somit wird der Sattigungsreflex
unterdriickt und das Hormon Leptin als Gegenspieler des Insulin ausgeschaltet, wodurch die
Gewichtszunahme und das metabolische Syndrom ungehindert fortschreiten kénnen.

WGA hat virusahnliche Eigenschaften

Andere Forschungen zeigen, dass die WGA eine den Viren vergleichbare Wirkung haben. Beide
docken aufgrund ihrer Kleinheit an denselben Oberflachenrezeptoren der Zelle an und werden auf
dem Weg der Endocytose in die Zelle aufgenommen. Sowohl die Viren wie auch das WGA sind in
der Lage, das Immunsystem des Wirtsorganismus zu tauschen, indem die unabdingbare Unter-
scheidung zwischen fremden und kérpereigenen Substanzen aufgehoben wird, so dass es zur
Fehlregulation des Wirtsorganismus kommt. Beide konnen die Genexpression der Zellen ver-
andern, so dass die Zellen des Wirtsorganismus auf ihrer Oberflache das gefiirchtete HLA-II (class
Il human leucocyte antigen) darstellen. Dadurch wird die betroffene Zelle fiir das Immunsystem
markiert, um durch die weil3en Blutkdrperchen zerstort zu werden. Dies ist der Ausléser fir Auto-
immunkrankheiten aller Art, die in allen Getreide essenden Bevoélkerungsgruppen den Hauptanteil
aller chronisch entziindlichen und degenerativen Erkrankungen ausmachen und damit von der
Wiege bis zur Bahre ein florierendes Krankheitssystem mit unermesslichen Profiten fur die Krank-
heitsindustrie garantieren.

Zusammenfassend

zeigen diese und zahlreiche andere Studien, dass die WGA auf allen Ebenen der menschlichen
Physiologie zu einem Durcheinander der Stoffwechselvorgange fuhren. Zu erwdhnen waren noch
zahlreiche andere Pathologien, wie Stérungen der Blutgerinnung und direkte kardiotoxische
Wirkungen, das heil3t eine direkte Giftwirkung auf den Herzmuskel, sowie sogar die Mdglichkeit
einer Veranderung des Erbguts durch Getreideprodukte.

Vielleicht sind aufgrund dieser erdriickenden und wenig bekannten Datenlage wenigstens die
Leser dieser Ausfiihrungen endlich bereit, die Pandora-Blichse des Bbésen kiinftig zu meiden?

Therapeuten am Scheidewege

Immer mehr Therapeuten erkennen, dass die so genannte Schulmedizin von einem vollkommen
verkehrten Verstandnis von Gesundheit und Krankheit ausgeht und mit ihren Medikamenten und
Operationen nur Symptome unterdriickt, aber keineswegs heilt. Mit Recht wenden sie sich daher
von der so genannten Schulmedizin ab. Stattdessen versprechen sie der gequalten Menschheit
Erleichterung ihrer Beschwerden durch eine Vielzahl alternativmedizinischer Therapien, in den
letzten Jahren zunehmend der so genannten Energiemedizin. Die Energiemedizin geht davon aus,
dass die biophysikalischen und insbesondere bioelektrischen Vorgénge die biochemischen Pro-
zesse im Korper steuern, so dass eine biophysikalische Therapie der biochemischen Behandlung
Uberlegen sei.

Es soll nicht abgestritten werden, dass diese explosionsartig zunehmenden biophysikalischen
Regulationstherapien im Moment eine Erleichterung bringen. Aber all diesen Therapien gemein-
sam ist, dass sie — ebenso wie die Schulmedizin auch! — nur Symptome bekdmpfen. Die Patienten
werden von ihrem Therapeuten und dessen ,Therapien” in Abhangigkeit gehalten, anstatt die
wichtigste Grundursache der Erkrankung zu beseitigen, die in einer von Geburt an massiven
Fehlerndhrung zu suchen ist.
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Um zu den Getreideprodukten als einer der Hauptursache aller chronischen Erkrankungen zurtick
zu kommen: Solange die Menschen Getreideprodukte zu sich nehmen, werden sie gesetzmaliig
an Entzindungen aller Art leiden, welche die Einnahme eines Schmerzmittels oder irgendeine
andere, zum Beispiel bioenergetische , Therapie® erforderlich machen. Werden die Schmerzmittel
oder die bioenergetische Behandlung abgesetzt, kehren die Schmerzen alsbald wieder, solange
die Grundursache des Ubels, das heiR3t der Getreidekonsum nicht beseitigt wird. Es ist ein
Skandal, wenn Alternativmediziner mit keinem Wort auf die wahren Ursachen fur Krankheit
hinweisen, sondern nur ihre ,alternativen Therapien“ an den Mann bringen.

Dabei sind die in obigem Artikel erwéhnten wissenschaftlichen Studien nur ein winziger Ausschnitt
der inzwischen untibersehbaren Literatur zum Thema ,Schadlichkeit des Getreidekonsums*.
Niemand, und schon gleich gar nicht die so genannten Therapeuten, kbnnen mehr mit der Ausrede
kommen, sie wiissten um die gesetzmafigen Zusammenhange von Ernahrung und Gesundheit
nicht Bescheid, denn die Internet-Datenbank Medline mit Millionen und Abermillionen an Eintragen
wissenschaftlicher Studien ist flr jedermann jederzeit umsonst zuganglich.

Letztlich geht es jedoch gar nicht mehr um Wissen, sondern wir leben vielmehr im Zeitalter der
Entscheidung. Gerade die so genannten Therapeuten haben die Entscheidung zu treffen, ob sie
den Menschen aufrichtig dienen wollen, indem sie sie zu einer eigenverantwortlichen Gesundheit
hinfuhren, ohne die Notwendigkeit von all den ,Therapeuten“ mit all ihnren , Therapien®, oder ob sie
sich weiterhin an dem Elend der Unwissenden bereichern, indem sie ihnen lediglich — mit welchen
Methoden auch immer — voriibergehende Linderung bei ihren durch Unwissenheit erzeugten
Krankheiten verschaffen.
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