Gewicht und Erndhrung

Zu dick oder doch nicht?

Zur kontroversen Diskussion in der Wissenschaft | Michael Petersen

Die Wissenschaft ist sich uneinig: Uberge-
wicht muss nicht zwangsweise schddlich
sein, sondern birgt auch positive Effekte.
Muss nun umgedacht werden?

Etwa seit den 1960er Jahren, den ,Wirt-
schaftswunder-Jahren”, dem Beginn unseres
heutigen Wohlstandslebens, schlagen sich die
Menschen mit einem Problem herum: Viele
sind zu dick. Laut Statistischem Bundesamt
waren 2017 53 Prozent der Erwachsenen {iber-
gewichtig [1]. Doch die Problematik beginnt
schon im Kindesalter: 1,9 Millionen Kinder in
Deutschland sind vom Ubergewicht betroffen,
800.000 sogar von Adipositas, teilte die Deut-
sche Diabetes Gesellschaft mit [2]. Zahlreiche
Erkrankungen, darunter der weit verbreitete
Diabetes mellitus, Herzinfarkt und Schlagan-
fall, werden damit in Verbindung gebracht.

,Sie miissen abnehmen”

Das ist schon lange der ultimative Rat der Me-
dizinerim Praxisalltag. Was zu einem lang an-
dauernden Boom fiir Didten und Programme
zum Abnehmen gefiihrt hat. Sogar ganze Re-
ha-MaRnahmen sind damit verbunden. Alle
sind gut gemeint, viele jedoch von fragwiirdi-
ger Wirkung und manche duRerst umstritten.
Und jetzt, nach allen diesen Bemiihungen,
scheint die Wissenschaft differenzierter nach-
zudenken.

Es hat sich in der Medizin herumgesprochen,
dass Ubergewicht nicht zwangsldufig bedeu-
tet, krank zu werden. Im Gegenteil, manche
weisen weder Krankheiten noch problemati-
sche Stoffwechselparameter auf. Sie werden
sogar schon als ,gliickliche Ubergewichtige”
betitelt [3]. Wenngleich nicht von der Hand zu
weisen ist, dass Ubergewichtige wohl eher zu
Erkrankungen des Stoffwechsels neigen, als
Schlanke. Den Ubergewichtigen ist auch nicht
unbedingt geholfen, wenn sie mithsam und
zwanghaft abspecken. Der beriihmte Jo-Jo-Ef-
fekt ist nicht, wie ein Vorurteil meint, alleine
dem Fehlverhalten der Betroffenen bei ihrer
Erndhrungs- und Lebensweise geschuldet,
sondern eine gewisse Abwehrreaktion des
strapazierten Stoffwechsels. Umgekehrt wis-
sen wir, dass Schlanke nicht zwangslaufig ge-
sund sind. Unter ihnen finden sich genauso
Diabetes mellitus, Herzinfarkte und Schlagan-
falle.

100 MUCH?

Abb.: Aktuelle Studien belegen, dass Ubergewicht nicht zwingend schddlich sein muss.

Uneinigkeit in der Wissenschaft

Dass die Fachwelt in eine kontroverse Diskus-
sion geraten ist, liegt an nachdenklich stim-
menden Erkenntnissen aus der Vergangenheit.
Beispiel: In einer groR angelegten Studie mit
drei Erhebungen in der Zeit von 1976 bis
2013 und insgesamt 120.000 Teilnehmern
wurde festgestellt, dass das Verhdltnis von
Korpergewicht und KorpergroRe bei Menschen
mit der durchschnittlich hdchsten Lebens-
erwartung in den letzten vierzig Jahren an-
gestiegenist - und zwar, man hére und staune,
in den Bereich 27 des BMI, was als Uberge-
wicht gilt [3, 4].

Miissen wir also davon ausgehen, dass gering-
fiigig Ubergewichtige sogar langer leben, als
jene mit einem sogenannten Normalgewicht?
Zumindest kann man nicht alle in einen Topf
werfen. Es gibt wohl unter den Ubergewichti-
gen einen Teil, die moglicherweise kein Risiko
fiir entsprechende metabolische Komplikatio-
nen haben. In diesen Fillen kénne man von
einer metabolisch gesunden Fettleibigkeit
ausgehen, so das Fazit der Wissenschaftler an
der Universitdt Tiibingen. Das Konzept des
metabolisch gesunden Ubergewichts konnte
an Bedeutung gewinnen, heilt es dort [5].
Allerdings muss auch das relativiert werden.
Eine andere Studie kam zu dem Ergebnis, dass
sich der Status als metabolisch gesund im Lau-
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fe der Zeit bei den Probanden veranderte und
sie letztlich doch zu den Risikogruppen gehor-
ten [6].

So revolutiondr solche Erkenntnisse anmuten,
bleibt eine kritische Haltung geboten. Zumal
eine weitere Studie fast zeitgleich zu der oben
genannten groRen Erhebung zu dem Ergebnis
kam, dass die Gruppe derjenigen, die eine ka-
lorienreduzierte Didt zu sich nahmen, nicht
nur abnahmen, sondern insgesamt verbesser-
te gesundheitliche Befunde aufwiesen, wah-
rend bei der Kontrollgruppe, die sich wie ge-
wohnt erndhrte, der Gesundheitszustand eher
schlechter wurde [3, 7]. Das passt zu neueren
Studien, die {iberwiegend bestdtigen, dass
insbesondere die schweren Volkskrankheiten
wie Diabetes mellitus mit einem zu hohen Ge-
wicht einhergehen.

So sieht die Deutsche Diabetes Gesellschaft
die Gefahr, dass schon im Kindesalter die Wei-
chen dafiir gestellt werden, iiber das Uberge-
wicht zu einem metabolischen Syndrom zu ge-
langen. Allerdings ist dort von starkem Uber-
gewicht die Rede [2].

Auch die Technische Universitdt Dresden sieht
im Ubergewicht ,eine der zentralen Bedrohun-
gen fiir die Gesundheit der gesamten Mensch-
heit” [8]. Spannend: Dort setzt man auf eine
moderne personalisierte Préazisionsmedizin,
um die Risiken des Ubergewichts individuell zu
bestimmen. Um das zu erreichen, werden Me-
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thoden der Kiinstlichen Intelligenz genutzt,
um einen Algorithmus zu entwickeln, der die
Lipid-Zusammensetzung des Blutplasmas zu-
grunde legt. Moglicherweise ersetzt in einiger
Zeit der individuelle ,Lipidomik-BMI“ die her-
kémmliche BMI-Berechnung.

Ein weiterer wichtiger Aspekt, der die kritische
Haltung gegeniiber einem gesunden Uberge-
wicht untermauert, ist das Problem mit den
Entziindungsreaktionen im Fettgewebe bei
Ubergewicht, fachlich metabolische Entziin-
dung genannt. Die Deutsche Diabetes Gesell-
schaft erldutert es anschaulich: Durch die
Speicherung iiberschiissiger Kalorien im Fett-
gewebe wiirden die Abwehrzellen des Immun-
systems aktiviert werden.

Im Entziindungsverlauf werden Botenstoffe
freigesetzt, die storend auf den Zuckerstoff-
wechsel im Blut einwirken. Im Laufe der Zeit
wiirde das Insulin seine Wirkung verlieren, so-
dass es zur Insulinresistenz komme. Allerdings
weisen die Forscher auch darauf hin, dass das
nicht fiir jeden Menschen gelte. Bei manchen
bleibt das Fettgewebe unbehelligt, sodass es
zu keinen weiteren Erkrankungsvorgdngen
komme [9].

Zuriick zur Ausgangslage

Bleibt die Frage, weshalb manche Wissen-
schaftler dennoch an der Schlussfolgerung des
gesunden Ubergewichts festhalten. Ein mogli-
ches Szenario: Aus der schon langen und in-
tensiven Auseinandersetzung der Wissen-
schaft mit diesem drangenden Thema sind in-
zwischen zahlreiche MaRRnahmen zur Therapie
und Vorsorge hervorgegangen.

Ist das womdglich eine Erklarung dafiir, wes-
halb die Lebenserwartung der leicht Uberge-
wichtigen verbessert wurde? Einfach, weil
man sich friihzeitiger darum gekiimmert und
bei vielen die Lebenssituation verbessert hat?
Ganzheitsmediziner konnen diese Frage offen-
lassen, denn sie richten ihren Fokus ohnehin
noch ganz anders aus.

Schlussfolgerung aus
ganzheitlicher Sicht

Alle diese Uberlegungen scheinen einmal
mehr zu bestdtigen, dass das in der Medizin
weit verbreitete Pauschaldenken nicht nur
tiberholt, sondern sogar problematisch ist.
Mehr noch schafft es bei zunehmend prazise-
ren Erkenntnissen eine gewisse Erklarungsnot,
wie man an der Diskussion sieht.

Vor diesem Hintergrund sind die kontroversen
Resultate und Meinungen kein Widerspruch,

sondern Ausdruck dafiir, dass Pauschalbewer-
tungen der falsche Weg sind.

Die dezent erkennbare Tendenz zur Individua-
lisierung, und das mit moglichst ausgewoge-
nen MaRnahmen, unter Besinnung auf die in-
dividuellen Gegebenheiten der Natur eines je-
den Menschen, ist ein groRer und wichtiger
Schritt hin zu einem dringend nétigen ganz-
heitlichen Denken.

Die Anwender der Ganzheitsmedizin sind da-
bei in einer etwas komfortableren Ausgangs-
lage: Sie quilen sich nicht mit dem bloRen
Abnehmen um jeden Preis herum, sondern
richten ihr Augenmerk auf die vielen Regulati-
onsstdorungen des Organismus, die erfahrungs-
gemaR bei Ubergewichtigen vorzufinden sind.
Der Ansatz der Ganzheitsmedizin: Ein gut ab-
gestimmtes Konzept bestehend aus MaRnah-
men, die die Selbstregulation des Organismus
fordern, kombiniert mit einer ausgewogenen
gesunden Erndhrung und Lebensweise sei eine
echte Vorsorge, die erfahrungsgemaR die Si-
tuation zur Gewichtskontrolle entschérfen
kann. Im Idealfall bis hin zu einer Regulation
ins Normalgewicht.

Und noch etwas ist eine positive Erfahrung:
Ich beobachtete immer wieder, dass die Ge-
wichtsregulation bei Betroffenen nach einer
energetischen Regulation viel entspannter
vonstattenging. Manche entwickelten gerade-
zu ein drangendes Bediirfnis, das Gewicht in
ein gesundes MaR zu fiihren. Auch das verwun-
dert den Naturmediziner nicht. Es kommt bei
energetischen Regulationen eben vieles ins
Gleichgewicht. W
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