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Unverantwortliche Pressemitteilung der American Heart 

Association zu einer Studie über intermittierendes Fasten 

 

 

Von Richard Z. Cheng, M.D., Ph.D. 
 

 

OMNS (3. April 2024) Die American Heart Association (AHA, Amerikanische Herzvereinigung) 

hat kürzlich eine Pressemitteilung veröffentlicht, in der eine Posterpräsentation hervorgehoben 

wurde, die einen Zusammenhang zwischen einem 8-stündigen, zeitlich eingeschränkten Essensplan 

(intermittierendes Fasten) und einem 91 % höheren Sterblichkeitsrisiko bei Herz-Kreislauf-Erkran-

kungen nahelegt (AHA 2024, Chen 2024). Diese Pressemitteilung der AHA verbreitete sich schnell 

im Internet und sorgte in der Öffentlichkeit für große Verwirrung. Dieses vorläufige Ergebnis wurde 

jedoch weder einer vollständigen statistischen Analyse noch einem Peer-Review (Begutachtung 

durch Kollegen) unterzogen, und die verfrühte Veröffentlichung solcher Informationen durch die 

AHA wurde als unverantwortlich und potenziell irreführend kritisiert. 

 

Die Posterpräsentation der AHA ist in mehrfacher Hinsicht problematisch: 

 

1. Erstens handelt es sich nur um eine Posterpräsentation einer epidemiologischen Erhebungs-

studie, die nicht die erforderliche statistische Analyse, die notwendigen Anpassungen und 

einen abschließenden Peer-Review-Prozess durchlaufen hat, bevor sie veröffentlicht werden 

kann. Dass die AHA als eine sehr einflussreiche Gesundheitsorganisation die Veröffentli-

chung einer derart unvollständigen Studie überstürzt, ist zumindest unwissenschaftlich und 

unverantwortlich gegenüber der Öffentlichkeit und der Wissenschaft. 

2. Die Studie basiert auf zwei Fragebögen, die einen Zeitraum von ~15 Jahren (2003 - 2018) 

abdecken, bevor intermittierendes Fasten oder zeitlich begrenztes Essen/zeitlich begrenzte 

Ernährung zu populären Begriffen wurden. Diese Begriffe wurden erst viel später populär. 

Die Definition des zeitlich begrenzten Essens (intermittierendes Fasten) war sowohl den 

Erhebern als auch den Befragten nicht klar. Dies wirft Fragen hinsichtlich der Genauigkeit 

und Gültigkeit der Umfrageergebnisse auf. 

3. In dieser Studie wird eine Gruppe von 414 Personen verglichen, die zwischen 2003 und 

2018 nur zweimal in diesem Zeitraum befragt wurden und angaben, innerhalb eines Zeit-

fensters von 8 Stunden pro Tag zu essen. Die Referenzgruppe bestand aus 11 831 Personen, 

die in diesem Zeitraum ebenfalls nur zweimal befragt wurden und ein Essenszeitfenster von 

12-16 Stunden pro Tag angaben. Erinnern Sie sich an Ihr tägliches Essenszeitfenster der 

letzten Woche, geschweige denn der letzten Jahre? 

4. Der Größenunterschied zwischen der Studiengruppe (414 Personen) und der Referenzgruppe 

(11.831 Personen) ist enorm. Dies erfordert statistische Manipulationen, um zu einer sinn-

vollen Interpretation zu gelangen. 

5. Die Studie wurde nicht um störende Faktoren bereinigt. So waren beispielsweise 27 % der 

414 Personen umfassenden Studiengruppe Raucher, gegenüber 16,9 % Rauchern in der 
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11.831 Personen umfassenden Referenzgruppe. Der Raucherstatus ist ein wichtiges kardio-

vaskuläres und krebsbedingtes Sterberisiko. Dieser enorme Unterschied (27 % vs. 17 %) 

muss bei der statistischen Analyse bereinigt werden, bevor eine Schlussfolgerung gezogen 

werden kann. Eine derart unausgereifte Studie der Öffentlichkeit zugänglich zu machen, 

widerspricht dem wissenschaftlichen Anspruch und ist zumindest unverantwortlich.  

 

Bei einer seriösen wissenschaftlichen Studie würden all diese Faktoren angepasst und das Manu-

skript vor der Veröffentlichung einem Peer-Review unterzogen. Diese AHA-Posterpräsentation 

kann diesen strengen Veröffentlichungsprozess überstehen oder auch nicht und wird daher mögli-

cherweise nicht endgültig veröffentlicht. Die Pressemitteilung der AHA zu dieser Studie über inter-

mittierendes Fasten ist verfrüht, irreführend, grenzt an Pseudowissenschaft und hat zu erheblicher 

Verwirrung und potenziellem Schaden in der Öffentlichkeit geführt. 

 

Der Interessenkonflikt der American Heart Association mit großen Lebensmittel- und Arzneimittel-

herstellern gibt Anlass zu großer Sorge, da er die Gesundheitsempfehlungen der Organisation beein-

flussen kann (Lauerman 2016). Neu veröffentlichte Dokumente enthüllen, dass die Academy of 

Nutrition and Dietetics (Akademie für Ernährung und Diätetik), die verschiedene Lebensmittel-

produkte empfiehlt, finanzielle Verbindungen zu Unternehmen wie Nestlé, PepsiCo, Hershey, 

Kellogg's, General Mills und anderen unterhält (Reed 2022). In ähnlicher Weise hat die American 

Heart Association Millionenbeträge von Herstellern von Fast Food und verarbeiteten Lebensmitteln 

erhalten (Kaplan 2017). Große Pharmaunternehmen spenden riesige Summen an Gesundheitsorga-

nisationen und beeinflussen damit möglicherweise deren Fokus auf die Behandlung, anstatt die 

Ursachen von Krankheiten, wie schlechte Ernährung, zu bekämpfen (Kaplan 2017). Sowohl Canella 

(2015) als auch Yanamadala (2012) weisen auf die potenzielle Einflussnahme der Industrie auf 

wissenschaftliche Veranstaltungen und die Bildung von Tarngruppen hin, die sich gegen staatliche 

Regulierungen wenden. Dieser Einfluss wird auch von Mialon (2022) unterstrichen, der feststellte, 

dass 95 % der Mitglieder des „2020 Dietary Guidelines Advisory Committee“ (Beratender Aus-

schuss für die Ernährungsrichtlinien 2020) in den USA Interessenkonflikte mit der Lebensmittel- 

und Pharmaindustrie hatten. Die Notwendigkeit einer Regulierung der Ausbildung und der Prakti-

ken von Ernährungswissenschaftlern wird von Pereira (2016) betont, während Nestle (2013) und 

Mozaffarian (2017) die Bedrohung der wissenschaftlichen Integrität und die Rolle der Lebens-

mittelindustrie in der Ernährungsforschung diskutieren. Auch Mendelson (2011) weist auf die 

Häufigkeit von Interessenkonflikten in kardiovaskulären klinischen Praxisleitlinien hin. Diese 

Studien unterstreichen insgesamt die Notwendigkeit von Transparenz und Regulierung, um den 

Einfluss großer Lebensmittelunternehmen auf Gesundheitsorganisationen wie die AHA zu mindern. 

 

Zahlreiche Studien haben die potenziellen Vorteile des intermittierenden Fastens für die kardiovas-

kuläre Gesundheit, die Gewichtsabnahme, die metabolische Gesundheit, die Gehirnfunktion, die 

Langlebigkeit und sogar für Autoimmunerkrankungen und Krebs nachgewiesen (Sun 2024, Cheng 

2024). Diese Studien unterstreichen die positiven Auswirkungen des intermittierenden Fastens auf 

verschiedene Aspekte von Gesundheit und Wohlbefinden. Aus evolutionärer Sicht haben mensch-

liche Vorfahren routinemäßig intermittierend gefastet, was ihnen offenbar Überlebensvorteile 

verschaffte. 

 

Ich selbst praktiziere intermittierendes Fasten (als Teil meines integrativen und orthomolekularen 

Medizinprotokolls) und empfehle es meinen Patienten, Klienten und Zuhörern seit mehr als 10 

Jahren mit großem Erfolg (Cheng 2024). 
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Ernährungsmedizin ist orthomolekulare Medizin 

 

Die orthomolekulare Medizin setzt eine sichere und wirksame Ernährungstherapie zur Bekämpfung 

von Krankheiten ein. Für weitere Informationen:  http://www.orthomolecular.org 

 

 

Der von Experten begutachtete Orthomolecular Medicine News Service ist eine gemeinnützige und 

nicht-kommerzielle Informationsquelle. 

 

Redaktioneller Prüfungsausschuss: 
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