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Vortrag  
 
Meine Damen und Herren 
 
Dieser Vortrag richtet sich an das Laienpublikum und an medizinische Fachpersonen. Es ist 
eine allgemeinverständliche Abhandlung der Problematik des metabolischen Syndroms und 
der Fehlernährung, die letztlich ursächlich am Eisenmangel beteiligt ist. 
 
Tremonte ist ein ganzheitliches medizinisches Gesundheitskonzept. Tremonte definiert das 
medizinische Risiko neu und leistet einen Beitrag zur Verbesserung des Eisenhaushaltes. 
Der zertifizierte Tremonte-Arzt nimmt sich sehr viel Zeit für eine gesamthafte Beurteilung und 
vertiefte Gespräche mit dem Patienten, um dadurch dessen Lebens- und 
Ernährungsgewohnheiten genau kennen zu lernen.  
 
((Folie2)) 
 
Die medizinische Risiko-Analyse gründet auf den wissenschaftlichen Erkenntnissen des 
metabolischen Syndroms. Sie umfasst den ganzen Menschen: Körper, Seele/Geist und 
biochemische Stoffwechselvorgänge. 
 
((Folie 3)) 
 
Der Bauchumfang stellt seit 2002 das grösste medizinische Risiko dar. Das vermehrte 
Bauchfett stört den ganzen Stoffwechsel oder Metabolismus.  
Wie auf der Folie gezeigt, besteht eine lineare Risikoentwicklung für die Gesamtheit aller 
Krankheiten bei einem Bauchumfang von >80 cm bei der Frau und >94 cm beim Mann. 
Ist der Bauchumfang erhöht, kommt es zu einer exponentiellen Entwicklung des Risikos, d.h. 
bereits eine kleine Erhöhung des Bauchumfangs führt zu einer starken Erhöhung des 
medizinischen Risikos. Es besteht eine lineare Beziehung zwischen Bauchumfang und 
Zunahme des Bauchfetts: 2 cm Zunahme des Bauchumfangs entspricht 1 Kilogramm 
Bauchfett. 
Das Bauchfett ist eine hormonell aktive „Fabrik“ und ist für sehr viele Krankheiten wie hoher 
Blutdruck, erhöhtes Cholesterin, erhöhte Neutralfette, Diabetes, Herz- und Kreislauf-
krankheiten verantwortlich. Menschen mit vergrössertem Bauchumfang haben statistisch mehr 
als 50% aller Krankheiten. Im roten Bereich der unten gezeigten Kurve finden sich auch 40% 
mehr Krebskrankheiten. Das metabolische Syndrom oder Insulinresistenzsyndrom verursacht 
zudem psychische Störungen, Störungen der Konzentration u.s.w. 
 
((Folie 4)) 
 
Das metabolische Syndrom ist ein ganzheitlicher Begriff – die einzelnen Krankheiten werden 
aber einzeln mit Medikamenten behandelt. So braucht ein Patient mit metabolischem 
Syndrom Blutdrucktabletten, Cholesterinsenker, Zuckertabletten, Tabletten für die 
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rheumatischen Schmerzen, depressive Verstimmung, Schlafstörungen u.s.w.  
 
Tremonte ist der nicht medikamentöse Weg  zur Behandlung des metabolischen Syndroms. 
 
FAZIT: Ist der Bauchumfang normal braucht es in der  Regel keine Medikamente . 
 
Warum haben 75% der Erwachsenen über 35 Jahre einen erhöhten Bauchumfang, warum 
sind 40% unserer Kinder auf der 90igsten Gewichtsperzentile? Würde man den Bauchumfang 
bei den Kindern messen, wären gegen 50% unserer Kinder zu dick. In der Schweiz existieren 
noch keine Bauchumfang-Perzerzentilen (Perzentile=Verlgleich von 100 Kindern gleichen 
Alters). Tremonte benutzt Bauchumfang-Perzentilen bei Kindern. 
 
Warum haben gegen 1 Million Menschen in unserem Lande ein Eisenmangel-Syndrom? 
 
((Folie 5)) 
 
Tremonte sieht die Ursachen der Probleme in den aktuellen Ernährungsempfehlungen: 
 

1. Grund: Nahrungsmittelpyramide mit 70% Kohlenhydraten 
2. Grund: Frühstücksbetonte Lebensweise 
3. Grund: häufige Zwischenmahlzeiten 
 

((Folien 6,7,8,9)) 
 
Seit Anfang der 70er Jahre ist Fett als Nahrungsmittelgrundbaustein verpönt. 1971 betrug der 
Anteil von Fett in der Ernährung 40%, damals gab es 15% übergewichtige Menschen, heute 
wird ein Fettanteil von 10% empfohlen; mit dem Resultat, dass 75% der Erwachsenen einen 
grossen Bauch haben, 35% sind stark übergewichtig.  
 
((Folie 10)) 
 
Wir haben kein Fettproblem, wir haben ein Zuckerproblem (Kohlenhydrate). 
Zum besseren Verständnis habe ich für meine Patienten Würfelzucker-Einheiten definiert. 
Pro Stunde verbraucht ein Erwachsener 5-6 Würfelzucker zum Leben. Bei sportlicher 
Betätigung 1-2 Würfelzucker pro Stunde mehr. Alles was an Zucker (Kohlenhydraten) pro 
Stunde mehr aufgenommen wird, wird unter Mithilfe von Insulin zu Fett umgewandelt und 
steht dem Organismus nicht mehr als Energie zur Verfügung.  
Ein Glas Orangensaft enthält circa 15 Würfelzucker. 5 Würfelzucker werden in 1 Stunde 
gebraucht, der Rest wird mit Hilfe des Bauchspeicheldrüsenhormons Insulin zu Fett 
umgewandelt. Das Resultat ist, dass Sie nach einer guten Stunde wieder Hunger haben. Der 
zu Fett umgewandelte Zucker schwimmt im Blut in Form von erhöhten Triglyceriden. Die 
Triglyceride oder Neutralfette gelten zusammen mit dem schlechten Cholesterin, dem sog. 
LDL-Cholesterin, als Hauptrisikofaktoren für Arteriosklerose und viele andere Krankheiten.  
 
((Folie 11)) 
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Die Menschen sind von ihrer Herkunft und Ihrer Genetik verschieden. Sie wandeln den Zucker 
unterschiedlich schnell zu Fett um. Zuckerkurven und Figur korrelieren miteinander. 
 
((Folien 12, 13)) 
 
 
Aufgrund der ganzheitlichen Analyse von Körper, Geist/Seele und biochemischen 
Untersuchungen erstellt der Tremonte-Arzt den Tremonte-Score. Die Tremonte-Rose ist eine 
grafische Darstellung der persönlichen Befindlichkeit des Patienten. 
Die Tremonte-Rose dient dem Tremonte-Arzt als Diskussionsgrundlage für die 
Ernährungsempfehlungen und Ratschläge zur Lebensführung und zur Beurteilung des 
Behandlungsverlaufs. 
 
((Folie 14)) 
 

TREMONTE definiert Ernährung neu (Nutrition reinven ted)  

TREMONTE ist lustbetont und gesund. Die Hauptmahlzeit in der mediterranen 
Ernährungsweise ist das Abendessen. TREMONTE ist keine Diät, TREMONTE ist das Leben. 
Mit TREMONTE normalisieren Sie Ihren Bauchumfang, Ihr Gewicht, verbessern Ihre Figur 
und fühlen sich seelisch, geistig und körperlich fit. TREMONTE Ernährung ist natürlich, 
saisongerecht, auf künstliche Süssstoffe wird verzichtet. 

Die beiden Folien geben einen Überblick über die Art der künftigen Ernährung und die zu 
erwartenden Resultate mit dieser Ernährung.  
 
((Folie 15,16)) 
 
Die gängigen Ernährungsempfehlungen anhand der Lebensmittelpyramide sind auch 
ursächlich beteiligt am Eisenmangel-Syndrom.  
 
Folie 17 zeigt die Gründe, die gemäss Tremonte zu einem Eisenmangel führen können. Dabei 
ist zu betonen, dass nur Eisen aus tierischen Quellen, das sogenannte Häm-Eisen, relevante 
Mengen an Eisen für den menschlichen Organismus liefert. Der Anteil von Häm-Eisen ist bei 
der Tremonte-Ernährung erhöht.  
 
((17)) 
 
 
Eisenmangel führt zu einem Teufelskreis bei der Ernährung der Menschen und bei ADH/ADS-
Kindern. 
 
((Folien18, 19)) 
 
Da die fett- und eiweissbetonte Ernährung immer noch einen schlechten Ruf hat und ihr 
angelastet wird, sie sei ungesund und erhöhe das Cholesterin im Blut, wird untenstehende 
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Folie gezeigt. Das Gegenteil ist der Fall. 
Seit 2004 ist definitiv klar, dass sogenannte low carb-Ernährung (Ernährung mit weniger 
Kohlenhydraten) gesünder ist und zu besseren Blutfettwerten führt als low fat-Ernährung. Das 
HDL-Cholesterin(gutes Cholesterin) bekommt immer mehr Bedeutung als Schutzfaktor vor 
Herz/Kreislaufkrankheiten. Tremonte-Ernährung erhöht das HDL-Cholesterin signifikant, die 
Neutralfette normalisieren sich. Dies gelingt mit cholesterinsenkenden Medikamenten sehr 
unbefriedigend, wie allerneuste Studien belegen . 
 
((Folie 20)) 
 
Tremonte hat ein Netz von Ärztinnen und Ärzten in der deutschen Schweiz aufgebaut, 
welches fortlaufend vergrössert wird.  
 
Das Tremonte-Programm kostet 3000-- Franken. Die Patienten werden während 6-8 Monaten 
betreut.  
Verschiedene Krankenkassen gewähren eine Rückerstattung eines Teils der Kosten bei 
Verschwinden des metabolischen Syndrom. 
 
((Folie 22)) 
 
www.tremonte.ch 
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