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Ubergewicht und Diabetes
chirurgisch 16sen?

Ein Artikel in ,Die Zeit” vom 3.1.13 in der Rubrik
.Wissen” mit dem Titel ,Bequeme Losungen” hat
mich schockiert. Es geht um das ungeléste Prob-
lem des Ubergewichts mit all seinen Folgen fir die
Gesundheit und deren modernste Lésungsansatze.
So sind derzeit 66 Prozent der Manner und 51 Pro-
zent der Frauen Ubergewichtig. Damit verbundene
Folgeerkrankungen wie Bluthochdruck, Fettstoff-
wechselstorung und Altersdiabetes werden als
.Metabolisches Syndrom” zusammengefasst. Sie
alle sind effizient durch Erndhrungsumstellungen
und gezielte Bewegungsprogramme therapierbar.

Aber die Realitat sieht leider anders aus. Patien-
ten bekommen Abnehmpraparate oder Medika-
mente gegen die Symptome des Metabolischen
Symptoms. Einige entpuppten sich aufgrund ihrer
Nebenwirkungen als so gefahrlich, dass sie vom
Markt genommen werden mussten. Eigentlich sind
das gute Grlinde, sich auf die Therapie der ei-
gentlich zu Grunde liegenden Ursache zu konzen-
trieren. Stattdessen gibt es inzwischen eine Ope-
ration, bei der ein ,Magenbypass” gelegt wird.

Sie haben richtig gelesen. Ein groB3er Anteil der
aufgenommenen Nahrung wird , einfach” kiinst-
lich am Magen und Dinndarm vorbeigeleitet. Die
Nahrung wird deswegen nur noch zu einem klei-
nen Teil verwertet. Nach dem Motto: Essen so viel
man mochte und dabei noch abnehmen. Als netter
Nebeneffekt reduziert sich ein bereits vorhandener
der Diabetes. Das ist logisch, denn es kommen we-
niger Zucker ins Blut und die Bauchspeicheldrise
kann sich endlich wieder erholen.
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Noch ist dieser operative Eingriff nur fir Menschen
vorgesehen, die einen Body-Mal3-Index (BMI)

Uber 35 (fettleibig) und Folgeerkrankungen haben.
Die Kosten werden sogar von den Krankenkassen
Ubernommen. Es gibt aber bereits Stimmen, dass
,die Zukunft der Diabetes-Therapie in der Chirur-
gischen Medizin liegen konnte”.

Um es auf den Punkt zu bringen: Zu viel und
ungesundes Essen verbunden mit zu wenig Sport
oder sonstiger korperlicher Betatigung fihren zu
Ubergewicht und Folgekrankheiten. Eine Ernah-
rungsumstellung und sportliche Betatigung I6sen
die entstandenen Probleme ursachlich. Trotzdem
bekommen Betroffene Arzneimittel, um die Symp-
tome — nicht die Ursache - zu bekdmpfen. Und nun
gipfelt das im Magen-Bypass. Der Patient kann
sich weiter ungesund ernéhren, sich so wenig wie
vorher bewegen. Die Konsequenzen dieses krank-
machenden Lebensstils werden zunachst reduziert
und in die Zukunft verschoben.

Ist das der gesunde Weg? Ist es nicht Aufgabe von
uns Arzten, den Patienten ursichlich zu helfen?
Also aufzuklaren und zu motivieren wie er Uberge-
wicht und die daraus resultierenden Wohlstands-
krankheiten auf nattrliche Weise verhindern oder
heilen kann? Immer mehr Arzte sind wie ich davon
fest Uberzeugt. Das Therapieren von Symptomen
muss die begrindete Ausnahme bleiben. Das sind
wir den Patienten und unserem Gesundheitssys-
tem schuldig.
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