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Der todliche Zucker

Jedes Jahr erkranken rund 40000 Schweizer an Diabetes mellitus (Zucker-
krankheit), ausgelost vor allem durch Uberernihrung, Bewegungsmangel
und Fettsucht. Die Kosten einer oft verspiteten Behandlung und der Ein-
satz umstrittener Kunstinsuline drohen das Gesundheitswesen vollends zu
ruinieren.

Rund 40000 Menschen erkranken in der Schweiz jdhrlich neu am so
genannten Altersdiabetes. Der Begriff selbst schont die Lage, denn die Be-
troffenen werden immer jiinger. 30 oder 40 Jahre alt zu sein und Altersdia-
betiker — das ist keine Seltenheit mehr. Der Trend ist alarmierend. Vor allem
Kinder und Jugendliche sind betroffen, wenn sie in ihrer Freizeit Stunde
um Stunde im Internet surfen oder vor dem Fernsehgerit sitzen. Kids, die
sich zudem von Fast Food ernéhren, sind die potenziellen Altersdiabetiker
der Zukunft, insulinresistent, iibergewichtig, mit Bluthochdruck und bereits
beginnenden Gefissschidigungen. 20 Prozent (!!) der Schweizer Kinder
sind iibergewichtig, also fettsiichtig. In der néchsten Altersstufe, bei den
Jugendlichen, sind es 30 Prozent. Damit ist auch hier der erste grosse Schritt
hin zum Diabetes getan.

Es existitieren zwei Formen der Zuckerkrankheit: Typ 1 ist der Jugendli-
che Diabetes, dessen Ursache man nicht sicher kennt und die man in einer
Autoimmunschidigung vermutet. Er tritt hdufig zwischen dem 11. und 15.
Lebensjahr auf; zeitlebens miissen sich die Patienten des Typs 1 Insulin
spritzen. Dem Betroffenen des viel hidufiger auftretenden Typs 2, des so
genannten Altersdiabetes, hingegen fehlt am Anfang seiner Krankheit nicht
das Insulin, im Gegenteil: Seine Bauchspeicheldriise produziert mehr und
mehr Insulin, doch sein Korper und dessen Fettzellen, von denen er meist
viel mehr hat, als ihm gut tut, konnen das eigene Insulin nicht mehr richtig
verwerten. Sie werden insulinresistent. Es gibt dafiir eine genetische Ver-
anlagung, Schicksal ist es nicht. Viel allerdings héngt von den Ernidhrungs-
gewohnheiten ab. Spottisch gesagt: Um die Disposition richtig in Schwung
zu bringen, muss man sich an den doppelten Cheeseburger plus Pommes mit
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Majonnaise halten. Eine weitere kaum zu unterschitzende Voraussetzung
fiir einen Diabetes Typ 2 ist folglich Ubergewicht.

Der Altersdiabetes hat zunehmend leichteres Spiel, denn zwei Drittel der
Schweizer gelten heute bereits als iibergewichtig und haben einen gestorten
Fettstoffwechsel. Wir sitzen zu viel herum, bewegen uns kaum und wollen es
nicht wahrhaben. Am Scheitelpunkt, wenn die Hormondriise das Mehr an In-
sulin nicht weiter zu liefern vermag, ist es so weit. Die Diabetes-Haufigkeit
in der Schweiz darf man getrost eine Lawine nennen, die, wenn auch nicht
allein, dabei ist, das gesamte Gesundheitssystem unter sich zu begraben.
Weltweit gab es 1985 ungefihr 30 Millionen Diabetiker. Nach 20 Jahren ist
diese Zahl um iiber das Sechsfache auf 194 Millionen gestiegen und wird,
so die Prognosen, in weiteren 20 Jahren auf 330 Millionen anwachsen. Das
sind mehr Menschen, als auf dem europiischen Kontinent leben.

Diabetes ist heimtiickisch. In der ersten Zeit, in der der Blutzuckerspiegel
schon sténdig zu hoch ist, tut nichts weh. Im Gegenteil, die rosige Gesichts-
farbe des Patienten und auch die noch ertréglich wirkenden Fettpolsterchen
suggerieren Wohlbefinden und Gesundheit. Lingst aber dchzt der Korper
unter der Dauerbelastung und reagiert darauf. Der unentdeckte Diabetes
attackiert nicht nur die Gefisse und Nerven, sondern auch die Organe: das
Herz, die Nieren und die Augen. Jeder zweite Herzinfarkt, jeder zweite
Schlaganfall trifft einen Diabetiker. Jedes Jahr miissen sich hunderte Dia-
betiker damit abfinden, dass sie erblinden; dazu kommen Nierenversagen
und die Amputation von Gliedmassen.

Das Hormon Insulin wirkt als Schliissel, der die Fettzellen im Korper fiir den
Eintritt des Zuckers aus dem Blut 6ffnet, fiir einen funktionierenden Stoff-
wechsel, fiir die Energie, die wir zum Leben brauchen. Versagt die Insulin
produzierende Bauchspeicheldriise, gerit ein dusserst komplexer Prozess aus
dem Gleichgewicht, bei dem der Zucker, der nicht mehr umgewandelt und
von den Zellen aufgenommen werden kann, das Blut iiberschwemmt. Das
ist das Gegenteil zur Unterzuckerung. An seinem Ende steht — ganz anders,
als der Begriff Zuckerkrankheit es vermittelt — die vollige Ubersiuerung des
Blutes und wiederum das Koma und schliesslich der Erstickungstod.
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Ich frage Sie nun: Kennen Sie Ihren Blutzuckerwert?
Diesen Wert zu kennen ist viel wichtiger als den Kontostand Thres Bank-
biichleins (!), weil der Zuckerwert derart stark Ihre Lebensprognose beein-
flusst. Normwerte sind 6.6 mmol/l im niichternen Zustand — weniger als
11.1 mmol/l zwei Stunden nach dem Friihstiick.

Kenntnis iiber die zusitzlichen gesundheitsbeeinflussenden Faktoren
driangen sich ebenfalls auf: Wie hoch ist Ihr Idealgewicht? BMI? Bauch-
umfang? Blutdruckwert? Cholesterinwert?

Gehoren Sie zur Diabetes-Risikogruppe?

Viele Menschen sind an Typ-2-Diabetes erkrankt, ohne es zu wissen. Weit-
aus grosser ist die Zahl derer, die ein gewisses Risiko haben, Diabetes zu
entwickeln. Dieses Risiko wird teilweise von Ihrer Lebensweise bestimmt.
Treffen mehrere der folgenden Aussagen auf Sie zu, gehdren Sie zur Risi-
kogruppe. Aber vergessen Sie nicht, dass ausschliesslich die von Threm Arzt
entnommene Blutprobe eine eindeutige Diagnose stellen kann.

— Der BMI-Messung zufolge bin ich iibergewichtig.

— Ich bin unter 65 Jahre alt und treibe nur wenig oder gar keinen Sport.

— Ich bin élter als 45 Jahre.

— (fiir Frauen) Ich habe ein Kind zur Welt gebracht, das bei der Geburt mehr
als 4,5 Kilogramm gewogen hat.

— Meine Schwester oder mein Bruder ist Diabetiker.

— Meine Eltern sind Diabetiker.

Die ersten Anzeichen eines beginnenden Typ-2-Diabetes konnen sehr starker
Durst, hiufiges Wasserlassen, unerklérliche Gewichtsabnahme, verschleierte
Sicht oder ungewohnliche Miidigkeit sein. Falls Sie diese Beschwerden ha-
ben, sollten Sie umgehend Thren Arzt aufsuchen. Eine friihzeitige Diagnose
vermeidet mogliche Komplikationen wie Blindheit, Arterienverkalkung,
Herzkreislaufstorungen, Nierenprobleme, Nervenentziindungen oder Am-
putationen.

Freundliche Griisse
1hr Dr.med.C.Lorenzet (lorenzet @ swissonline.ch)
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