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Fiir meine Patienten — in Dankbarkeit fiir all die
bereichernden Erfahrungen, die mir beim gemeinsamen
Streben nach besserer Gesundbeit zuteil wurden.
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Einleitung

Ist Thnen schon einmal aufgefallen, dass sich die Medien
beim Thema Gesundheit vor allem auf die neuesten erschre-
ckenden Risiken, die derzeit im Trend liegenden Behand-
lungsmoglichkeiten oder die verheiflungsvollsten Superthe-
rapien (die es so natiirlich gar nicht gibt) konzentrieren? Das
ist so, weil Erndhrungs- und Gesundheitstipps in Zeitschrif-
ten und im Fernsehen vor allem die Aufgabe haben, uns dazu
zu bringen, das jeweilige Magazin monatlich zu lesen bezie-
hungsweise tiglich die eine Sendung im Fernsehen einzu-
schalten. Die stindig neuen Informationen und Tipps wir-
ken geradezu verwirrend, doch das kiitmmert Verleger oder
TV-Produzenten nicht im Mindesten. Ich weif$ das, da ich
tiber ein wenig Insiderwissen verfiige.

Uber meine Arbeit als Spezialist fiir Priventivmedizin
hinaus war ich als Kolumnist fiir US-amerikanische Zeit-
schriften und als medizinischer Experte fiir US-Nachrich-
tensendungen titig. Als ich vor ein paar Jahren eines Abends
gerade an den Vorbereitungen fiir einen Fernsehbeitrag tiber
eine neue Erndhrungsstudie saf3, riefen mich die Redakteu-
re und Produzenten dieser Sendung an. Wir gingen wie ge-
wohnlich den Inhalt durch — bis ich ihnen mitteilte, worin
meines Erachtens die »Pointe« liegen sollte. An dieser Stel-
le schaltete sich plotzlich die Senior Producerin ein, die zu-
vor nur schweigend zugehért hatte: »Das kannst du nicht
sagen!«

»Warum nicht?«, fragte ich.

»Weil du das letzte Woche in der Sendung schon erzihlt
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hast«, erklirte sie. »Es wird langweilig, wenn du immer das
Gleiche sagst.«

»Kann sein«, antwortete ich, »doch zufilligerweise sind
Obst und Gemiise immer noch sehr gesund!«

Diese Situation ist nicht sonderlich ungewéhnlich; ich
habe das wihrend meiner Arbeit bereits ziemlich hiufig so
erlebt. Der springende Punkt ist, es gibt ein konstantes Span-
nungsfeld in den Medien zwischen neu und wahr, zwischen
fundierten wissenschaftlichen Erkenntnissen und provoka-
tiven Schlagzeilen oder verbliiffenden Zitaten. Auch wenn
ich Verstindnis dafiir habe, dass die Medien um die Auf-
merksamkeit ihres Publikums kimpfen miissen — langwei-
lige wissenschaftliche Erkenntnisse aufzumébeln, sodass sie
aufregender, knackiger oder tiberraschender daherkommen,
verindert sie manchmal derart, dass die Wahrheit kaum noch
zu erkennen ist.

Konnen Sie die Wahrheit vertragen?

Dieses Phinomen erinnert mich an die packende Gerichts-
szene aus dem Film »Eine Frage der Ehreg, als der von Tom
Cruise verkorperte Navy-Anwalt Daniel Kaffee dem miirri-
schen Colonel Nathan R. Jessup, gespielt von Jack Nichol-
son, auf den Zahn fiihlt, ob dieser einen Code Red ange-
ordnet habe. Als Kaffee ihn anbriillt, er wolle die Wahrheit
wissen, gibt der andere zuriick: »Sie kénnen die Wahrheit
doch gar nicht vertragen!«

Auch in der Welt der Medizin und der Gesundheit
herrscht die Meinung vor, Menschen kénnten die Wahrheit
nur vertragen, wenn sie hiibsch verpackt ist. Kénnen Sie sie
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vertragen? Das ist eine iiberaus wichtige Frage, denn falls
die Antwort Ja lautet, sind Sie auch imstande, die Kontrol-
le iiber die Hauptschalthebel Thres medizinischen Schick-
sals zu iibernehmen. Wir konnen sowohl die Zahl unserer
Lebensjahre als auch deren Qualitit maflgeblich beein-
fussen. Wir konnen uns selbst dabei helfen, Krankheiten
und Gesundheitsrisiken zu umgehen und unsere Kinder
unterstiitzen, dasselbe zu tun. Wir kénnen sogar die Im-
plikationen unserer DNA zu unseren Gunsten verindern.
Die Hauptschalthebel unseres personlichen medizinischen
Schicksals haben groflen Einfluss, und wir selbst konnen
sie jederzeit bedienen. Fiir die EPIC-Studie (Prospektive
europiische Studie tiber Zusammenhinge zwischen Ernih-
rung und Krebs) mit 23 153 deutschen Probanden im Alter
zwischen 35 und 65 Jahren, untersuchten Wissenschaftler
in Potsdam den Einfluss von vier Faktoren auf Gesundheit
und Lebenserwartung: korperliche Aktivitit, Ernihrung,
Korpergewicht und (Nicht-)Rauchen. Das Vorhandensein
jedes einzelnen gesunden Lebensstilfaktors — mindestens
3 V2 Stunden kérperliche Aktivitit pro Woche, eine gesun-
de Ernihrung (mit viel Obst, Gemiise, Vollkornbrot und
wenig rotem Fleisch), ein Body Mass Index (BMI) unter
30 und Nichtraucher zu sein — ging mit einer Senkung
des Risikos fiir alle chronischen Kranheiten einher. Jeder
einzelne zum positiven gewendete Lebensstilfaktor verrin-
gerte die Wahrscheinlichkeit, chronisch zu erkranken, um
50 Prozent. Am bedeutendsten war jedoch die Erkenntnis,
dass die Teilnehmer, die sich bereits zu Anfang der Studie
in allen vier Bereichen vorbildlich verhielten, ein um bei-
nahe 80 Prozent niedrigeres Risiko fiir schwere chronische
Krankheiten aufwiesen. Allein die Wahrscheinlichkeit, an
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Diabetes zu erkranken, war um 93 Prozent niedriger. Es
gibt einfach — und wird es meiner Meinung nach nie ge-
ben — kein Medikament, das es mit diesem Ergebnis auf-
nehmen kénnte. Und um die Lebensweise als eine Art Arz-
neimittel zu nutzen — nun ja, dafiir braucht es nicht einmal
ein Rezept vom Arzt!

Es ist wichtig, nicht aus den Augen zu verlieren, wie Wis-
senschaft eigentich funktioniert: Es geht darum, nach und
nach Belege zu sammeln, sowie darum, allmihlich ein Ver-
stindnis fiir ein bestimmtes Thema zu entwickeln, was aller-
dings manchmal auch althergebrachte Wahrheiten mit ein-
schlief3t. (Ja, Obst und Gemiise sind wirklich gesund, ebenso
wie sie es letzte Woche waren und es auch nichste Woche
noch sein werden.) Wenn Sie den neuesten Medienberich-
ten zu viel Glauben schenken, die wieder mal verlautbaren,
was gesund oder ungesund ist, oder was nun wirklich ein
bestimmtes Krankheitsrisiko erhht beziehungsweise senkt,
konnten Sie am Ende das Gefiihl haben, unter einer La-
wine von Gesundheitsinformationen begraben zu werden.
Sie werden frustriert die Hinde heben und tiberhaupt nicht
mehr auf solche Mitteilungen achten, auch wenn sie tat-
sichlich von Belang sind. So weit sollte es natiirlich nicht
kommen.

Ganz im Gegensatz zu dem, was allgemein angenommen
und uns von den Medien manchmal vermittelt wird, bestim-
men Gene weder unser Gewicht noch unseren spiteren Ge-
sundheitszustand. Sie sagen lediglich etwas tiber die Wahr-
scheinlichkeir fir bestimmte Krankheiten aus. Es geht hier
um Moglichkeiten; nichts ist in Stein gemeifSelt. Aus unserer
DNA ldsst sich nicht vorhersagen, dass wir eine bestimmte
Krankheit bekommen werden, aufler, es handelt sich um sol-
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che, deren Ursache in einer Genmutation liegt (wie die Hun-
tington-Krankheit, Mukoviszidose oder Sichelzellenanimie).
Tatsichlich sind wir es selbst, die auf der Reise in Richtung
Gesundheit oder Krankheit das Steuer in der Hand haben.
Horen Sie daher auf, den Genen die Schuld fiir Ihren zukiinf-
tigen Gesundheitszustand zuzuschieben.

Wir haben unsere
Gesundheit selbst in der Hand

Die meisten Krankheiten sind keine Zufille, vielmehr sind
sie die Konsequenz dessen, was die Menschen tiglich tun.
Sie sind eine Stufe zwischen Lebensgewohnheiten und Ge-
brechen oder Tod. Das bedeutet, dass die Hauptursachen fiir
Tod und Krankheiten grofitenteils in unserer Hand liegen,
weil sie daraus resultieren, ob wir uns regelmifig sportlich
betitigen und gesund erndhren oder aber rauchen. Im Gro-
fen und Ganzen besteht darin die Kernessenz bahnbrechen-
der wissenschaftlicher Forschungen — und es ist zugleich die
zentrale Primisse dieses Buches. Erwiesenermaflen miissen
Sie sich also lediglich in vier Bereichen (Ernihrung, sportli-
che Aktivitit, Korpergewicht, Nichtrauchen) verniinftig ver-
halten, um damit das Risiko fiir a//e chronischen Krankheiten
um 80 Prozent zu senken. Ja, Sie haben richtig gelesen: 80
Prozent! (Die Liste besteht aus vier Aspekten, doch wenn Sie
sich gesund ernihren und sportlich aktiv sind, werden Sie au-
tomatisch ein gesundes Kérpergewicht erreichen — Sie brau-
chen sich also nur auf drei Dinge zu konzentrieren.) Diese
Erkenntnis kénnte — und sollte, wie ich finde — unser Leben
verindern, indem sie uns dazu bringt, gestindere Entschei-
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dungen hinsichtlich unseres Lebensstils zu treffen. Wenn Sie
es richtig anfangen, konnen Sie Ihre Zukunft bis hin zur ge-
netischen Ebene neu bestimmen. Fiir einen Priventionsspe-
zialisten wie mich ist dies von grundlegender Bedeutung, da
Apathie und Fatalismus zu den irgsten Feinden von Gesund-
heit und Heilung gehéren.

Von Kindheit an war mir klar, dass ich einmal Arzt wer-
den wollte. Mein Vater ist Arzt, und auch ich wollte etwas
Wichtiges tun, das mich herausforderte und etwas bewirkte.
Lange habe ich iiberlegt, welche medizinische Richtung ich
wirklich einschlagen wollte. Wihrend meiner Ausbildung im
Krankenhaus fiel mir auf, dass ungefihr acht von zehn Pati-
enten ernsthaft krank waren, und dass alle diese Krankhei-
ten durch mehr Bewegung, eine gesunde Ernihrung oder
den Verzicht auf Tabak hitten vermieden werden kénnen.
Es erschien mir tragisch, dass diese Menschen litten und ihr
eigenes Leben verkiirzten — wo sie sich durch eine gesiinde-
re Lebensfithrung ganz einfach gegen solches Elend hitten
schiitzen kénnen. An diesem Punkt wurde mir klar, wohin
mich mein beruflicher Weg fiihren wiirde: Ich wollte lernen,
wie man sich die Lebensweise, und dabei insbesondere die
Ernihrung, als Heilmittel zunutze machen konnte, um den
Menschen dabei zu helfen, gar nicht erst krank zu werden.
Der Rest ist, wie man sagt, Geschichte. Seitdem arbeite ich
als Internist und Spezialist fiir praventive Medizin. Bei der
Behandlung meiner Patienten stiitze ich mich auf beide As-
pekte meiner Ausbildung — und versuche, so viele Menschen
wie moglich davor zu bewahren, noch einmal mein Patient
oder der irgendeines anderen Arztes zu werden!
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Schreiben Sie lhre Zukunft neu

Tatsache ist, gesunde Verhaltensweisen schaffen die Mog-
lichkeit, die Karten der Genetik zu den eigenen Gunsten
neu zu verteilen. Schlieflich beeinflussen Gene die Gesund-
heit nicht durch ihre blofle Existenz; sie verkorpern ein Re-
zept fiir biologisches Material, das zubereitet werden muss,
um eine Krankheit anzustoflen. Indem Sie Thren Lebensstil
verindern, kénnen Sie das Verhalten der Gene modifizie-
ren und dabei insbesondere ihre Expression beeinflussen, also
die Form, in der die genetische Information zum Ausdruck
kommt. Nur weil Sie ein Gen besitzen, das Sie beispielsweise
anfilliger fir Darmkrebs oder Lungenkrebs macht, heif3t das
noch lange nicht, dass Sie diese Krankheit tatsichlich entwi-
ckeln werden. Wenn Sie regelmiflig Sport treiben, sich ge-
sund ernihren, nicht rauchen und nicht tibergewichtig sind,
stehen die Chancen gut, dass Sie diese Krankheiten niemals
bekommen werden, auch, wenn andere Familienmitglieder
davon betroffen sind.

Der Mensch verfiigt nur tiber eine begrenzte Zahl von
Kérperteilen — es steht nicht zu erwarten, dass neue Organe
oder Knochen entdeckt werden — und das Gleiche gilt auch
fur die Kompetenzen (Skills), die unser Leben retten und die
Gesundheit wie auch unser Wohlergehen fordern kénnen.
Manche Menschen verfigen iiber eine gewisse Bandbreite an
Skills, mit deren Hilfe sie trotz all der widerstreitenden In-
formationen und entgegenstehenden gesellschaftlichen Krif-
te schlank und gesund bleiben kénnen. Sie wurden nicht mit
diesen Skills geboren; sie haben sie irgendwann in ihrem Le-
ben erlernt, und Sie kénnen das auch. Sie kénnen sich das
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Ganze wie einen lebensnotwendigen Werkzeugkasten vorstel-
len, von dem Sie bisher nicht einmal wussten, dass Sie ihn
brauchen: Sobald Sie einmal iiber ihn verfiigen und mit den
verschiedenen Werkzeugen umgehen kénnen, werden Sie es
Ihr Lebtag nicht mehr verlernen.

Dass sich die Erkrankungsrate an allen chronischen Lei-
den um 80 Prozent reduzieren lisst, zihlt zu den beeindru-
ckendsten Fortschritten in der Geschichte des Gesundheitswe-
sens. Auch wenn es sich zweifelsohne um ein hervorragendes
Ergebnis handelt, es ist nur eine Statistik, und Statistiken sind
im Allgemeinen langweilig, trocken, nichtssagend — und ano-
nym. Was konnen wir also tun, damit diese Vorstellung mehr
Begeisterung in uns entfacht? Lassen Sie uns einmal im De-
tail betrachten, wie sich diese Risiken auf Thren personlichen
Kontext auswirken. Hatten Sie oder einer Ihrer Lieben schon
mal einen Herzinfarke, einen Schlaganfall, eine Krebserkran-
kung oder Diabetes? Vergegenwirtigen Sie ihre Gesichter,
sprechen Sie ihre Namen aus, und erinnern Sie sich daran, wie
es sich fiir Sie anfiihlte, als Sie erfuhren, dass sie eine lebens-
bedrohliche Krankheit entwickelt hatten. Wissen Sie noch,
wie erschiitternd das war? Stellen Sie sich jetzt die Gesichter
von Freunden, Kollegen, Nachbarn und anderen vor, wie die-
se sich die Gesichter ihrer nichsten Mitmenschen vor Augen
halten, die dhnliche Diagnosen erhalten haben. Denken Sie
dariiber nach, wie sie sich gefiihlt haben miissen. Wahrschein-
lich wird Thnen nicht gefallen, was Sie da schen.

Doch warten Sie: Stellen Sie sich jetzt vor, wie es wire,
wenn acht von zehn Menschen, die sich diese personliche Ka-
tastrophe vor Augen gehalten haben, nie eine solch furchtbare
Nachricht erhalten hitten, weil es einfach nicht passiert wire?
Thre Mutter ist nie an Krebs erkrankt. Ihr guter Freund oder
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Kollege hatte keinen Herzinfarkt. Ihr Grof3vater hatte keinen
Schlaganfall. Sie haben keinen Diabetes entwickelt. Das ist
doch gleich ein sehr viel schénerer, begeisternderer und bedeu-
tend erbaulicherer Gedanke, nicht wahr? Besser noch: Diese
Vorstellung kann tatsichlich wahr werden, wenn jeder von uns
in den Bereichen Ernihrung, Bewegung und Nichtrauchen
seinen Teil beitrigt. Der Schliissel liegt darin, alles was wir im
Moment iiber die Mdglichkeiten der Bekimpfung chronischer
Krankheiten wissen, in die Tat umzusetzen, denn Wissen wird
erst dann Macht, wenn es sinnvoll eingesetzt wird.

Die zweite Chance fiir Ihren Kérper

Wenn ich meine Patienten nach dem Grund ihres Praxisbe-
suchs bei mir frage, so antworten die meisten: »Um wieder
gesund zu werden«, wenn ihnen gerade etwas fehlt, wihrend
diejenigen, die gerade kdrperlich gesund sind, sich hiufig
Tipps von mir holen, um diesen Zustand aufrechterhalten
zu konnen. Meine zweite Frage lautet dann stets: »Warum
ist es IThnen tiberhaupt wichtig, gesund zu sein? Wozu ist
Gesundheit gut?«

Die tibliche Reaktion auf diese Fragen ist Schweigen. Nie-
mand macht sich wirklich Gedanken dariiber, dass Gesund-
heit fiir etwas gut ist, doch genau so ist es. Sie ist dazu da, dass
wir das Leben leben kénnen, das wir wollen und verdienen,
um uns wohl zu fithlen und den Alltag so gut wie méglich
zu meistern. Sie ist weder Priifung noch Bufle oder Strafe.
Sie ist eine Belohnung und die Rendite fiir unsere Investi-
tion in uns selbst (iibrigens eine Rendite, die die Investition
mehr als rechtfertigt). Das gilt fir das Geld, das wir fir unsere
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Alterssicherung oder fir die Ausbildung unserer Kinder auf
die Seite legen, und das gilt selbstverstindlich auch fiir den
Einsatz zur Verbesserung unserer Gesundheit. Schlief3lich ist
das Leben schoner, wenn man gesund ist. Und wenn Sie diese
Erkenntnis weitergeben, indem Sie Thre gesundheitsférdern-
den, krankheitsbekimpfenden Strategien mit Ihren Lieben
teilen, wird Thr Leben noch schéner werden, weil die Men-
schen, die Sie lieben, sich ebenso wie Sie bester Gesundheit
erfreuen werden.

Sie brauchen Engagement und Ubung, bis diese Skills
automatisch und ohne nachzudenken ablaufen, vor allem
in Anbetracht der Welt, in der wir heute leben. Wir haben
es uns nicht ausgesucht, in ein Umfeld geboren zu werden,
das Adipositas (Fettleibigkeit) fordert, dennoch sind wir hier.
Wir haben es uns nicht ausgesucht, umgeben von einer Flut
duflerst wohlschmeckender, kalorienreicher Fertignahrungs-
mittel zu leben, dennoch sind wir hier. Und obwohl wir es
uns ebenfalls nicht ausgesucht haben, zu der ersten Gene-
ration des Homo sapiens zu gehéren, die sich von der Arbeit
bis hin zu Freizeitaktivititen vollig auf alles erleichternde
Technik stiitzen kann, und — Sie ahnen es bereits — dennoch
sind wir hier. In unserer modernen Welt braucht man weder
ein Vielfraf§ zu sein, um sich zu iiberessen, noch ein Faul-
pelz, um sich zu wenig zu bewegen und somit zuzunehmen.
Das ist auch der Grund, warum Adipositas und chronische
Erkrankungen inzwischen keine Ausnahmeerscheinungen
mehr sind, sondern vielmehr die Norm.

Es liegt sowohl in der Verantwortung der Politiker wie
auch in unserer eigenen, etwas fiir die allgemeine Gesund-
heit zu tun. Wihrend Sie darauf warten, dass die Welt sich
indert, kénnen Sie das Steuer selbst in die Hand nehmen,
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um Thren Gesundheitsverlauf und den Threr Familie in eine
bessere Richtung zu lenken. Wie das geht, erfahren Sie in
diesem Buch. Es ruft zum Handeln auf, bietet einen Entwurf
fiir eine gestindere Lebensweise und untersucht die spezifi-
schen Faktoren, die zu dem epidemichaften Auftreten von
Adipositas und chronischen Erkrankungen in unserer Kultur
fuhren. Gleichzeitig, und das ist noch viel wichtiger, liefert
es die benotigten Werkzeuge, um tiberhaupt gesundheitsfor-
dernde Verinderungen vornehmen zu kénnen. So kénnen
Sie Thr Gewicht besser unter Kontrolle halten, Thr natiir-
liches Immunsystem stirken, lebensverindernde Krank-
heiten im Keim ersticken und méglicherweise sogar durch
Krankheiten verursachte Schiden revidieren. Sie bekommen
zum allerersten Mal im Leben einen kompletten Werkzeug-
satz in die Hand, der es Ihnen ermdglicht, Ihr medizini-
sches Schicksal zum Positiven zu wenden. Es ist wie Fahr-
radfahren: Wenn man es einmal beherrscht, verlernt man
es nie mehr.

In den folgenden Kapiteln erfahren Sie, wie Sie Ihre Wil-
lenskraft stirken und die Kompetenzen erwerben konnen,
die Sie dabei unterstiitzen, Ihre Ernihrungsgewohnheiten zu
Hause wie auch unterwegs zu verbessern, wie Sie gesiinder
einkaufen und kochen und wie Sie kérperlich aktiver wer-
den konnen. Sie lernen, wie sich Thre Geschmacksknospen
trainieren lassen, damit Sie gestindere Speisen bevorzugen,
Sportarten zu finden, die Thnen Spaff machen und wie Sie
diese in Thren Alltag integrieren kénnen, und Sie lernen das
Geschenk korperlicher Vitalitdt besser schitzen. Auflerdem
werden Sie herausfinden, wie Sie auch andere Aspekte Ih-
res Lebensstils verbessern beziehungsweise lindern kénnen —
darunter soziale Kontakte, Schlaf, Stress und Schmerzen —,
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sodass diese Thre Ess- und Bewegungsgewohnheiten positiv
verstirken konnen. Und das Allerbeste: Sie werden schlief3-
lich in der Lage sein, einen Plan zu entwerfen, der ganz ge-
nau an lhre Situation und Ihre Bediirfnisse angepasst ist. Pa-
cken wir es an!



Die Kraft der natiirlichen Ernahrung

In unserer Kultur tendieren wir dazu, Krankenhiuser, Kli-
niken, Arzte, Krankenschwestern und andere medizinische
Berufe unter dem Begriff »Gesundheitssystem« zusammen-
zufassen. Das konnte zu der Annahme verleiten, es gibe eine
Instanz — beispielsweise ein Arzt, ein Medikament oder eine
Therapie — mit der ultimativen Kontrolle tiber Ihre Gesund-
heit. Doch das ist nicht der Fall. Im Groflen und Ganzen
konzentriert sich unser gegenwirtiges System auf die Be-
handlung von Krankheiten, es ist also im eigentlichen Sinne
gar kein »Gesundheitssystem«. Ohne Frage, Kranken muss
geholfen, ihre Leiden sollen gelindert werden. Doch nur in
den seltensten Fillen stehen tatsichlich gesundheitsfordern-
de Maf$nahmen im Fokus des professionellen medizinischen
Services. Diese liegen fast ausschliefSlich in Ihrer Macht.
Ein kiirzlich erschienener Bericht des Centers for Di-
sease Control and Prevention (CDC) weist darauf hin, dass
wir unsere gesteigerte Lebenserwartung viel eher innovati-
vem biomedizinischem Fortschritt als unseren persénlichen
Entscheidungen verdanken. Das National Center for Health
Statistics am CDC berichtete, dass die allgemeine Lebens-
erwartung in den Vereinigten Staaten beim noch nie dagewe-
senen Hochststand von 77,9 Jahren liege, wobei die Frauen
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mit durchschnittlich 80,4 Jahren die Minner, die im Mit-
tel 75,3 Jahre alt werden — wie immer —, iiberleben wiirden.

2012 veroffentlichte die Zeitschrift 7he Lancet einen aus-
fithrlichen Bericht dariiber, dass die Lebenserwartung fast
tiberall rund um den Globus aufgrund von verschiedens-
ten Fortschritten in der modernen Medizin und dem Ge-
sundheitswesen steige. Die schlechte Nachricht: In den wirt-
schaftsstarken Lindern wie auch in den Entwicklungslindern
wachsen die Probleme durch chronische Leiden. Immer mehr
Menschen erkranken in immer jiingerem Alter und mit im-
mer linger andauernden Krankheitsphasen — ein Problem,
das vor allem die USA betrifft.

Ein Artikel des Berichts beschaftigt sich mit einem Mess-
Standard, der "HALE« genannt wird — was so viel bedeutet
wie »gesunde Lebenserwartunge. In den Vereinigten Staaten
lag die gesunde Lebenserwartung 2010 fiir Ménner bei 65,0
Jahren (etwa 11 Jahre weniger als die eigentliche Lebenser-
wartung), wihrend sie bei Frauen bei 67,4 Jahren (etwa 13
Jahre weniger als die eigentliche Lebenserwartung) lag. Das
Beunruhigendste an diesen Zahlen ist die Differenz zwi-
schen der eigentlichen und der gesunden Lebenserwartung:
ein betrichtlicher Zeitraum, in dem unsere Lebensqualitit
von chronischen Krankheiten und Gebrechen belastet wird.
Dieses Verhiltnis ist mehr als bedenklich.

Sowohl die Lancet Studie wie auch das CDC berufen sich
auf zuverlissige Daten, die darauf hinweisen, dass die Quoten
fur Fettleibigkeit, Diabetes und chronische Erkrankungen
in den USA (und, in zunehmendem Mafle, auch weltweit)
einen historischen Héchststand erreicht haben. Man kann
sich das ganz leicht ausrechnen. Steigt die Lebenserwartung
gleichzeitig mit der Zahl der chronischen Erkrankungen an,
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so bedeutet dies, dass wir zwar linger leben, das allerdings in
schlechterer Verfassung. In den Vereinigten Staaten werden
mehr als 75 Prozent der Gesundheitsausgaben — insgesamt
mehrere 100 Milliarden Dollar pro Jahr — auf die Behand-
lung chronischer Leiden verwandt. Doch das miisste nicht
so sein. Der Schliissel zur Erlangung wahrer Gesundheit liegt
allein in unserer Hand. Jeder von uns hat das Potential, seine
gesundheitliche Situation im Laufe seines Lebens zu verin-
dern — doch wir brauchen die richtigen Skills, um auf dieses
Potential zuriickgreifen zu konnen.

Bis heute beschiftigen sich zahlreiche Menschen mit der
Frage, inwieweit es natiirliche Faktoren (Genetik) sind oder
aber die Erndhrung (Umwelt), durch die unser individuel-
les Gesundheitsrisiko mafigeblich bestimmt wird. Seit etwa
zehn Jahren wird diese Diskussion wieder sehr viel lebhafter
geftihrt. Nun, da das Mysterium des menschlichen Genoms
entritselt war, nahm man allgemein an, dass den Ursachen
fiir Krankheiten bald mithilfe der Gentechnik beizukom-
men wire. Was sich so nicht bewahrheitet hat. Doch vél-
lig unerwartet hat sich eine andere Erkenntnis herauskris-
tallisiert: Immer mehr wissenschaftliche Untersuchungen
zeigten das Ausmafd auf, in dem die Umwelt (und dabei
insbesondere unsere Lebensgewohnheiten) das Risiko zur
Entwicklung lebensbedrohlicher chronischer Erkrankun-
gen beeinflusst — und das sogar in ihrem genetischen Ur-
sprung. Mit anderen Worten, wir haben an der verkehrten
Stelle gesucht und die falschen Fragen gestellt. In Wahrheit
brauchen wir keine neuen wissenschaftlichen Durchbriiche
oder Nobelpreise, um die genetischen Ursachen bedeuten-
der Krankheiten zu beheben. Wir verfiigen bereits iiber die
benatigten Fihigkeiten, und es ist an der Zeit, uns sowohl
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auf gesellschaftlicher wie auch auf individueller Ebene wie-
der auf sie zu besinnen.

Schlieflich bringt die landesweite Adipositas-Epidemie
ernsthafte gesundheitliche Konsequenzen fiir uns und unsere
Angehorigen mit sich: Sie verursacht explodierende Kosten
bei den Gesundheitsausgaben und fithrt zu einer verringer-
ten nationalen Produktivitit (rechnet man die hohen Abwe-
senheitsraten, die inefliziente Arbeitsleistung sowie mangeln-
de berufliche Aufstiegschancen mit ein). Mittlerweile lassen
sich laut neueren Forschungsergebnissen ungefihr 17 Prozent
der medizinischen Ausgaben auf Adipositas zuriickfiihren.
Die genannten Studien wiesen darauf hin, dass die Auswir-
kungen der landesweiten (Uber-)Gewichtsproblematik auf
die Gesundheitsausgaben in etwa doppelt so hoch sind wie
urspriinglich angenommen. Extremes Ubergewicht ist nicht
das einzige Problem; hinzu kommen die chronischen Erkran-
kungen — manche lebensbedrohlicher Art (wie Herzerkran-
kungen und Diabetes), andere beeintrichtigen die Lebens-
qualitdt (wie Arthrose oder chronisches Sodbrennen) —, die
sich hiufig hinzugesellen. Wihrend in Deutschland nach In-
formationen des Robert Koch-Instituts gegenwirtig rund ein
Viertel aller Deutschen unter Adipositas leiden, sind in den
USA nach Aussage des CDC sogar annihernd 35 Prozent al-
ler Erwachsenen adipds (nach der Definition, dass ihr Body
Mass Index oder ihr BMI bei mindestens 30 liegt). Ein neu-
erer Bericht weist darauf hin, dass die Zahl in den USA bis
zum Jahr 2030 noch auf 42 Prozent steigen wird, sodass es
in den nichsten zwei Jahrzehnten zu Mehrkosten von 549,5
Milliarden Dollar im Gesundheitsetat der USA kommen
wird. Das ergibt ein 15-Faches des jihrlichen Haushalts des
Nationalen Gesundheitsinstituts der USA! Mit anderen Wor-
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ten: Wir sind dabei, mehr als eineinhalb Jahrzehnte Finanzie-
rung des weltweit fithrenden biomedizinischen Forschungs-
labors fiir absolut vermeidbare Kosten zu verschwenden, die
entstehen, weil wir immer noch dicker werden.

Fiir den Fall, dass der gegenwirtige Trend weiter andau-
ert, prognostiziert das CDC fiir das Jahr 2050, dass einer von
drei US-Amerikanern (in etwa hundert Millionen Menschen)
an Diabetes erkrankt sein wird. Mittlerweile miissen sogar die
Finf- bis Vierzehnjihrigen immer hiufiger aufgrund von is-
chimischen Schlaganfillen (die hdufigste Variante, ausgeldst
durch einen Riickgang der Blutzufuhr im Gehirn) behandelt
werden, wie eine Studie der CDC unlingst ergeben hat. Die
Ursache hierfiir liegt meist in einer Adipositas im Kindesalter
und dem damit einhergehenden Bluthochdruck. Eine derart
junge Altersgruppe wiirde man wohl kaum mit Schlaganfil-
len und ischimischen Herzerkrankungen in Verbindung brin-
gen, doch sie treten in wachsendem und alarmierendem Aus-
mafl auf. Dariiber hinaus legen neuere Studien nahe, dass die
Voraussetzungen fiir Herzerkrankungen im Erwachsenenal-
ter — darunter Arteriosklerose, Bluthochdruck, Diabetes, Ano-
malien des Cholesterinspiegels und Stoffwechselstérungen —
tatsichlich bereits in der Kindheit geschaffen werden, und dass
die kindliche Adipositas dabei eine betrichtliche Rolle spielt.

Die traurige Wahrheit ist, dass die Zahl der kindlichen
Adipositasfille in den letzten Jahrzehnten in erschreckendem
Mafle zugenommen hat. Und obwohl neuere Daten nahele-
gen, dass moglicherweise der Hochststand erreicht wurde,
sind immer mehr und immer jiingere Kinder von Fettleibig-
keit betroffen, wobei auch das Ausmaf$ der Krankheit immer
weiter ansteigt. Nach offiziellen Zahlen werden circa 17 Pro-
zent aller Kinder in den USA als adip6s bezeichnet (ihr BMI
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tibersteigt die 95. Perzentile ihres Alters und Geschlechts),
zusitzlich werden weitere 10 bis 15 Prozent als tibergewich-
tig betrachtet (mit einem BMI iiber der 85. Perzentile). In
manchen Minderheitengruppierungen sind es sogar bis zu
50 Prozent. Obwohl diese Statistiken mehr als alarmierend
sind, zeigen sie vielleicht immer noch nicht das ganze Aus-
mafd der Adipositasproblematik unter Kindern auf. Denn die
zugrunde liegenden Definitionen von kindlicher Adipositas
und Ubergewicht werden eher exklusiv als inklusiv angewen-
det — unter anderem, damit die Zahl der Kinder, die mit die-
sen stigmatisierenden Begriffen belegt werden, moglichst ge-
ring bleibt. Ein beildufiger Blick auf unsere Umgebung legt
die Vermutung nahe, dass die tatsichliche Anzahl tiberge-
wichtiger Kinder erheblich héher ist.

Noch vor weniger als einer Generation bezeichnete man
den Typ-2-Diabetes fiir gewohnlich als »Altersdiabetes«. In
den letzten beiden Jahrzehnten hat sich eine Wandlung voll-
zogen. Betrachtete man sie frither als eine Krankheit, die fast
ausschliefllich Menschen mittleren Alters und ilter, abhin-
gig von ihrer gesundheitlichen Verfassung, betraf, ist sie heu-
te eine Kinderkrankheit epidemischen Ausmafes, die bereits
Sechsjihrige trifft — und zwar vor allem aufgrund ihres Le-
bensstils. Neben den inhirenten Gesundheitsrisiken (unter
anderem drohen Herzinfarke, Erblinden, Amputation und
Nierenkrankheiten) haben Kinder mit diesem Leiden ein er-
hohtes Risiko fiir Herzkrankheiten und andere chronische Er-
krankungen. Weil Kinder mit Typ-2-Diabetes deutlich mehr
Jahre ihres Lebens mit dieser Krankheit verbringen als Men-
schen, die erst im Erwachsenenalter erkranken, haben sie auch
mehr Zeit, Komplikationen zu entwickeln. Wie die American
Academy of Pediatrics (AAP) vor kurzem feststellte, kdnnte
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dies die erste Generation von Kindern sein, deren Lebens-
erwartung unter der ihrer Eltern liegt. Eine wahrhaft erniich-
ternde Realitit.

Das soeben beschriebene Szenario zeigt eine eindeutige
und omniprisente Gefahr auf — diese klopft auch an Thre Tiir,
sie lauert IThnen und Thren Kindern auf. Wir sollten uns daher
alle personlich angesprochen fiihlen. Alle zuginglichen For-
schungsanalysen der letzten beiden Dekaden kommen aus-
nahmslos zu dem Ergebnis, dass ausreichende Bewegung, ge-
sunde Ernihrung und Nichtrauchen die Hauptschalthebel
unseres medizinischen Schicksals seien. Diese Studien stellen
zwar einen Riickgang der gesundheitlichen Schiden durch
Takakkonsum fest — der Raucheranteil der Bevélkerung sank
auf etwa 20 Prozent —, doch im Gegenzug steigen die Folgen
schlechter Essgewohnheiten und Bewegungsmangels an, in
manchen Fillen sogar dramatisch.

Etwas muss sich andern

Wir haben zwei Méglichkeiten: Entweder wir wenden die
vorhergesagten Entwicklungen ab, oder wir gehen an ihnen
zugrunde. So einfach ist das. Fiir diejenigen, die bereits an ei-
ner dieser Erkrankungen leiden, besteht noch die dritte Op-
tion: Dieser durch einen gesunden Lebensstil entgegenzu-
wirken, beziehungsweise besser mit der Krankheit leben zu
konnen. Wissen ist Macht, doch das gilt nur, wenn man er-
kennt, wie dieses Wissen anzuwenden ist. Hochstwahrschein-
lich ist Ihnen das AusmafS Ihrer Macht im Moment gar nicht
bewusst, oder Sie wissen nicht, wie Sie mit ihr umgehen sol-
len. (Nach der Lektiire dieses Buches wird das anders sein!)
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Das trifft zumindest auf die meisten meiner Patienten zu, die
ich im Laufe der Jahre behandelt habe.

Vor ein paar Jahren kam ein junger Mann namens Doug
in meine Praxis. Er wollte wissen, ob ihm ein Herzinfarkt
drohe und, falls ja, was er dagegen machen kénne. Die Mo-
tivation, die den 27-Jihrigen zu diesem Schritt trieb, ist so
weit verbreitet wie michtig: Angst. Sein Vater, gerade 50 Jah-
re alt, hatte vor kurzem erst einen Herzinfarke erlitten — und
gliicklicherweise tiberlebt —, und so hatte Doug zum ersten
Mal in seinem Leben angefangen, ernsthaft tiber seine eige-
ne Gesundheit nachzudenken. Er nahm an, es lige in mei-
ner Macht, ihm das Schicksal seines Vaters zu ersparen, ein
ziemlich weit verbreiteter Glaube. Doch er irrte sich. Er allein
vermochte einen Herzinfarkt zu verhindern.

Als ich ihn Giber seinen Lebensstil befragte, erfuhr ich, dass
weder Doug noch sein Vater rauchten. Allerdings hatte sich
sein Vater vor dem Herzinfarkt sehr wenig bewegt, sich ziem-
lich schlecht ernihrt und war erheblich iibergewichtig. Doug
hatte ebenfalls Ubergewicht und bewegte sich kaum. Und,
genau wie sein Vater, hatte er ziemlich schlechte Essgewohn-
heiten — seine Erndhrung bestand vorwiegend aus Fastfood
und Fertiggerichten und nur zu einem sehr geringen Teil aus
naturbelassenen Lebensmitteln.

Dieser junge Mann kam in Todesangst in meine Praxis
und erwartete von mir, dass ich die Dinge wieder in Ord-
nung bringe. Er nahm an, ich wiirde seinen Blutdruck und
seinen Cholesterinspiegel kontrollieren und vielleicht noch
ein Kardiogramm und einen Belastungstest anordnen. Als
ich ihn fragte, wie wir seiner Ansicht nach weiterverfahren
sollten, falls sein Blutdruck erhéht wire, und ob ich ihm
dann Medikamente verschreiben sollte, antwortete er, er
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wolle keine Medikamente einnehmen, wenn es nicht unbe-
dingt erforderlich sei.

So fingen wir an, andere Moglichkeiten zu diskutieren. Es
war ihm klar, dass Bewegung, Gewichtsreduktion und eine
natriumarme Erndhrung die Schliisselfaktoren fiir die Re-
gulierung des Blutdrucks sind. Er wusste auch, dass Hafer-
flocken, Gemiise, Obst und Fisch seinen Cholesterinspiegel
positiv beeinflussen; dass sich Frittiertes negativ auf ihn aus-
wirkt; und dass es ebenfalls hilfreich wire, Sport zu treiben
und abzunehmen.

Die Tests, die ich durchgefiihrt habe, ergaben einen nor-
malen Blutdruck, der sich allerdings im oberen Toleranzbe-
reich bewegte, und auch seine Blutfettwerte waren normal,
wenn auch nicht ideal. Doug begriff, dass die Verfassung sei-
nes Vaters mit 27 Jahren wahrscheinlich ziemlich dhnlich ge-
wesen war, dass jedoch all diese Gesundheitsrisiken mit zu-
nehmendem Alter steigen. Er war sich auflerdem bewusst,
dass sich die Anwendung der ihm bekannten Verhaltenskri-
terien positiv auf seinen Blutdruck und seine Cholesterinwer-
te auswirken wiirde.

Ich fragte mich daher: Worauf wartete Doug noch? Er
kannte doch schlieSlich zahlreiche Lebensstilfaktoren, die
eine medikamentenihnliche Wirkung entfalteten — warum
wendete er sie dann nicht an? Vielleicht brauchte er mich,
um ihn darin zu bestirken, dass dies wirklich der richtige
Weg fiir ihn war. Vielleicht brauchte er auch ein wenig Un-
terstiitzung, um herauszufinden, wie er es konkret anfangen
sollte. Vielleicht brauchte er mich auch, um ihn zu motivie-
ren. Ich denke, er kam unter anderem in meine Praxis, weil
er Teil des vorherrschenden Glaubens war, jedes Leiden liefle
sich durch eine Tablette oder eine Operation heilen. So wird
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es schlieflich in unserer hochtechnisierten Kultur propagiert:
dass grofStenteils den Arzten und dem Gesundheitssystem die
Macht iiber unsere Gesundheit zukomme. Doch in Wirklich-
keit hatte ich es nicht in der Hand, ihm das Schicksal sei-
nes Vaters zu ersparen. Diese Macht lag in tiberwiltigendem
Maf3e bei ihm selbst.

Ich freue mich, hier zu berichten, dass Doug nach einer
Reihe von Terminen diese einfachen Erkenntnisse angenom-
men und sinnvoll angewendet hat. Als ich ihn das letzte Mal
traf, war er schlanker, fitter, gesiinder und machte sich bedeu-
tend weniger Sorgen iiber seine Zukunft — weil er sein medi-
zinisches Schicksal in die eigene Hand genommen hatte, wo
es auch hingehorte.

Eine bequeme (und wichtige!)
medizinische Wahrheit

Seit vielen Jahren fragen wir uns im Rahmen der Debatte Na-
tur versus Kultur, was wichtiger ist: Die Karten, die uns gege-
ben wurden, oder das Wissen, wie diese einzusetzen sind. Die
verbliiffende Wahrheit lautet: Jedem Einzelnen obliegt es, seine
Karten neu zu verteilen! Durch die Kraft des eigenen Lebens-
stils lisst sich das Schicksal umformen, und das bereits auf der
Ebene der Gene. Mithilfe von gesunder Erndhrung und sport-
licher Betitigung ldsst sich das Risiko fiir chronische Erkran-
kungen reduzieren und manchmal sogar eine bereits bestehen-
de Krankheit heilen beziehungsweise ein Riickfall vermeiden.

1993 veroftentlichte das angesehene Journal of the Ameri-
can Medical Association, kurz JAMA, eine Studie von Dr. J.
Michael McGinnis und Dr. William Foege, die sich mit den
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genauen Todesursachen in den USA auseinandergesetzt hat-
ten. Darin beschrieben sie die augenfillige Offenbarung, die
wir alle im medizinischen Sektor iibersehen hatten: All die
Krankheiten, die wir seit langem als die wichtigsten Todesur-
sachen auflisteten — Herzerkrankungen, Krebs, Schlaganfall,
Lungenentziindung und Diabetes — sind genau genommen
keine Ursachen. Diese Krankheiten sind die Ergebnisse bezie-
hungsweise die Auswirkungen davon, wie die Menschen le-
ben. Wenn jemand, sagen wir einmal, an einem Herzinfarke
stirbt, ist es wenig aufschlussreich, den Tod auf die Erkran-
kung des kardiovaskuldren Systems zuriickzufiihren, nicht
wahr? Was uns eigentlich interessiert, ist, was genau zu der
Erkrankung des kardiovaskuldren Systems gefiihrt hat.

Die Antwort lag bereits klar auf der Hand, es brauchte
nur noch jemanden, der nach ihr suchte. Und das war es, was
McGinnis und Foege taten. Sie fanden heraus, dass es im Gro-
8en und Ganzen gerade mal zehn Verhaltensweisen waren,
auf die sich vorzeitiges Sterben und chronische Krankheiten
zuriickfiihren liefen: Tabakkonsum, Ernihrungsgewohnhei-
ten, korperliche Aktivitit, Alkoholkonsum, Belastung durch
Keime, toxische Belastung, Verwendung von Schusswaffen,
Sexualverhalten, Verkehrsunfille und Konsum illegaler Dro-
gen. Im Rahmen dieser Zehnpunkteliste nahmen die ersten
drei eine dominierende Stellung ein: Tabakkonsum, Ernih-
rungsgewohnheiten und kérperliche Aktivitit. Diese waren
im Jahr 1990 in beinahe 80000 Fillen mitverantwortlich fiir
einen frithen Tod — das waren 80 Prozent der Gesamtzahl! Als
sich Forscher des CDC dem Thema ein Jahrzehnt spiter er-
neut zuwandten, fanden sie wenig Neues. Immer noch waren
ungiinstige Erndhrungsgewohnheiten, mangelnde Bewegung
und Rauchen die Hauptgriinde fiir eine schlechte Gesundheit.
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Kiirzlich untersuchten Wissenschaftler des CDC anhand
von 8375 Testpersonen den Zusammenhang dreier gesunder
Verhaltensweisen — gesunde Ernihrung, ausreichend kérper-
liche Bewegung und Verzicht auf Zigaretten — mit dem Ri-
siko, vorzeitig zu versterben. Innerhalb eines Zeitraums von
mehr als fiinf Jahren wiesen die korperlich Aktiveren ein um
51 Prozent reduziertes Sterberisiko auf. Bei denjenigen, die
sich lediglich gesund erndhrten, war es um 23 Prozentpunk-
te gesunken, wihrend es bei den Nichtrauchern um satte
56 Prozent geringer ausfiel. Fiir diejenigen, die alle drei ge-
sunden Verhaltensweisen praktizierten, reduzierte sich das
Risiko, durch irgendeine Krankheit vorzeitig zu versterben,
um 82 Prozent. Inzwischen ist eine norwegisch-britische For-
schergruppe mit einer Studie tiber 5000 britische Proban-
den zu ziemlich dhnlichen Ergebnissen gekommen, wie die
Fachzeitschrift Archives of Internal Medicine im April 2010
berichtete.

Wie sich herausstellt, fillen wir jeden Tag aufs Neue Ent-
scheidungen tiber Leben und Tod, einfach, indem wir be-
stimmen, was wir unserem Korper zufithren und wie wir ihn
benutzen. Die Auswirkungen dieser Entscheidungen sind tat-
sichlich bis auf die Ebene unserer DNA zu spiiren.

2008 hat einer meiner Freunde, Dr. Dean Ornish, zusam-
men mit seinen Kollegen von der University of California eine
aufschlussreiche Studie mit dem Titel »The Gene Expression
Modulation by Intervention with Nutrition and Lifestyle«
(GEMINAL) — Dt. »Modulation der genetischen Expression
mittels Erndhrung und Lebensstil« —, durchgefithrt. Unter-
sucht wurden 30 Minner mit Prostatakrebs im Friithstadium,
die sich fiir eine griindliche Beobachtung ihrer Krankheits-
entwicklung eigneten und sich keiner Operation, Strahlen-
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oder Chemotherapie unterziehen mussten. Der Hintergrund:
Manche Formen des Prostatakrebses bilden im ganzen Kor-
per Metastasen; in diesen Fillen ist die Krankheit verheerend
und verlduft sehr oft todlich. Andere Prostatatumoren wiede-
rum sind indolent; sie bleiben einfach an Ort und Stelle und
verhalten sich ruhig. Nicht weniger als 80 Prozent aller US-
amerikanischen Minner, die {iber 80-jihrig sterben, haben
Prostatakrebs. Doch sie sterben eher mit ihm als durch ihn.

Die GEMINAL-Studie hat an Hand der verschiedenen in-
dolenten Prostatakrebsformen die Auswirkungen eines verin-
derten Lebensstils ermittelt, ohne den Einfluss medikamen-
toser oder operativer Krebstherapien. Die Verinderungen
beinhalteten eine fettreduzierte, pflanzenbasierte Vollwert-
ernihrung; Techniken der Stressreduktion; gemifligtes kor-
perliches Training und die Teilnahme an einer psychosozialen
Selbsthilfegruppe. Im Laufe der dreimonatigen Studiendau-
er wurden die iiblichen Gesundheitswerte kontrolliert: Ge-
wicht, Blutdruck, Cholesterinspiegel und so weiter. Wie zu
erwarten stand, hatten sich alle deutlich verbessert. Der PSA-
Wert (prostataspezifisches Antigen) — ein Tumormarker fiir
Prostatakrebs — sank, wenn auch nur unwesentlich.

Doch das eigentlich Auflergewohnliche dieser Studie
war die Tatsache, dass sie auch Gesundheitsmarker aufler
den tiblichen Verdichtigen erfasste. Mittels modernster La-
bortechniken untersuchten die Forscher die Auswirkungen
des verinderten Lebensstils auf die genetische Ebene — mit
bemerkenswerten Ergebnissen. Bei der Analyse von Gewe-
beproben aus der Prostata vor und nach den drei Studien-
monaten beobachteten sie deutliche Verinderungen in der
Gen-Aktvitit. Rund 50 Gene, die im Zusammenhang mit
der Unterdriickung von Krebszellen stehen, zeigten eine
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erhohte Aktivitit beziiglich ihrer RNA-Produktion (eine
Nukleinsiure, die als Informationstriger vor allem Instrukti-
onen von der DNA tibermittelt), wihrend knapp 500 Gene,
die mit dem Fortschreiten von Krebs in Verbindung stehen,
eine verringerte Aktivitit aufwiesen. Das beobachtete Verin-
derungsmuster in den Genen blieb konstant und stand ein-
deutig im Zusammenhang mit einem gesunkenen Risiko fiir
die Entwicklung und das Voranschreiten von Krebs. Mit an-
deren Worten, eine Neuausrichtung von Lebensstil und Er-
nihrung wirke sich direkt auf die Doppelhelix der DNA aus!

Die Ergebnisse der Studie (das verinderte Verhalten ge-
rade jener Gene, die dem Wachstum von Krebszellen entge-
genwirken sollen) lassen den Schluss zu, dass sich eine Krebs-
erkrankung durch einen verinderten Lebensstil tatsichlich
umkehren lisst. Wenn der Krebs durch eine Verinderung im
genetischen Verhalten plotzlich zum Stillstand gebracht wird —
und wenn dieser Krebs daraufhin nie mehr wichst, sich aus-
breitet oder andere erkennbare Schiden herbeiftihrt —, ist das
in etwa gleichbedeutend mit einer Heilung. Selbstverstindlich
brauchen wir noch Langzeitstudien, um diese Wirkung zu be-
weisen, doch die Forschung weist bereits darauf hin.

War diese Studie zum Zeitpunke ihres Entstehens noch
einzigartig, ist das heute lingst nicht mehr so. Andere Wis-
senschaftler kamen zu dhnlichen Ergebnissen. Auch sie be-
obachteten eine verinderte Genexpression, hervorgerufen
durch eine Umstellung der Lebensweise. Diese Studien, von
denen es stindig mehr gibt, weisen auf mogliche Nutzen fir
verschiedenste Bereiche hin — darunter Brust-, Dickdarm-
und andere Krebsarten, Herzerkrankungen, Schlaganfall, Di-
abetes und vieles mehr. Wir wissen seit langem, dass sich eine
Gewichtsabnahme giinstig auf die Gesundheit eines tiber-
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gewichtigen Menschen auswirkt, und dass sie bei zusitzli-
cher Insulinresistenz sowohl die Insulinsensitivitit verbessert
wie auch vor Diabetes schiitzt. Das Diabetes-Priventions-
Programm, eine multizentrische (d.h. an mehreren Klini-
ken durchgefiihrte) klinische Forschungsstudie, verglich die
Wirkung von gesiinderem Lebensstil einerseits und dem Di-
abetesmedikament Metformin andererseits bei Diabetes-Typ-
2-Hochrisikopatienten. Dabei stellten die Forscher fest, dass
eine ausgewogene, verniinftige Ernihrung kombiniert mit
moderater sportlicher Betitigung das Kérpergwicht durch-
schnittlich um 7 Prozent reduzierte, wodurch das Diabetes-
risiko um satte 58 Prozent verringert wurde. Im Gegensatz
dazu reduzierte sich das Risiko fiir einhergehende Diabetes
durch Medikamenteneinnahme lediglich um 31 Prozent. Ja,
richtig: Eine leichte Verbesserung des Lebensstils in Verbin-
dung mit einem moderaten Gewichtsverlust verhinderte bei
knapp zwei von drei Hochrisikopatienten eine Erkrankung
an Diabetes. Also bei beinahe doppelt so vielen wie nach der
Gabe von Metformin.

Das ist sicherlich beeindruckend, doch die neuesten Er-
kenntnisse im Bereich der Genetik iibertreffen das Ganze
noch. Vor kurzem wurde in einer Studie mit dem Namen
GENOBIN (Gene Expression in Obesity and Insulin Re-
sistance [Genetische Expression bei Adipositas und Insulin-
resistenz]) herausgefunden, dass sich durch einen langfristi-
gen Gewichtsverlust dariiber hinaus auch die Gene verindern
lassen, die beim Zellsterben beteiligt sind. Wenn man die
Aktivitdt dieser Gene herunterreguliert, wirkt das wie eine
Salbe, die direkt auf die DNA appliziert wird und vor Krank-
heit und Alterung schiitzt. Es ist, als wiirde man sich inner-
lich einen Schutzanzug anziehen.
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Es ist tatsichlich so: Wenn Sie Thren Lebensstil, insbe-
sondere Ihre Ess- und Bewegungsgewohnheiten, umstellen,
verdndert sich auch die Expression Ihrer Gene. Das gilt auch
fiir den Fall, dass bei Ihnen bereits eine bestimmte Krankheit
diagnostiziert wurde. Gleichzeitig senken Sie so die Wahr-
scheinlichkeit fiir einen moglichen Riickfall. Zwar nehme
ich in meiner Praxis keine Messung der Genexpression vor —
das ist im klinischen Bereich nicht iiblich —, doch habe ich
viele Patienten gesehen, die nach einer diisteren Prognose
ihr Schicksal selbst in die Hand nahmen und ihren Gesund-
heitszustand vor allem durch einen gesiinderen Lebensstil
zum Besseren wendeten. Ich erinnere mich an einen friihe-
ren Patienten namens Dale. Als Dale Mitte 50 war, arbeite-
te er zu viel, schlief zu wenig, litt unter Stress, bewegte sich
wenig bis nie und, besonders gravierend, ernihrte sich ziem-
lich ungesund (Unmengen von Frittiertem und sehr viel ro-
tes Fleisch, dabei zu wenig Gemiise, Vollkorn und Obst).
Nachdem ihn ein Herzinfarkt zunichst in die Notaufnah-
me und anschliefSend auf die Intensivstation befordert hatte,
mussten Dales verstopfte Arterien mittels Herzkatheterisie-
rung gedffnet werden. Sein Kardiologe verschrieb ihm zahl-
reiche Medikamente und beobachtete ihn engmaschig. Dale
entschied sich nach dem Eingriff, fortan ein gesiinderes Le-
ben zu fiihren.

Als wir uns zum ersten Mal trafen, war Dale Anfang 60.
Er hatte seine Erndhrung bereits deutlich verbessert und war
inzwischen korperlich aktiv. Als wir uns das letzte Mal wegen
einer Routineuntersuchung sahen, war er 73 und fit, musku-
16s und sehnig. Sein Blutdruck und sein Cholesterinspiegel
waren ideal. Die Ergebnisse seines Belastungs-EKGs waren
optimal, er war die personifizierte Gesundheit. Das einzige
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Arzneimittel, das er einnahm, war Aspirin. Er brauchte ein-
fach nichts anderes.

Bei Patienten, denen Diabetes oder Krebs diagnostiziert
wurde und die daraufhin ihre Lebensgewohnheiten verin-
dert haben, konnte ich dhnliche Schicksalsumkehrungen be-
obachten — ein Muster, das durch die Forschung bestitigt
wurde. In einem vor kurzem erschienenen Artikel i{iber den
Zusammenhang von kérperlicher Aktivitit und Krankheits-
entwicklung bei Krebspatienten kamen die Forscher der Bel-
larmine University in Louisville, Kentucky, zu dem Ergeb-
nis, dass regelmifige sportliche Betitigung eng mit einem
verringerten Riickfallrisiko bei Brust-, Dickdarm- und Pros-
tatakrebs zusammenhingt. Mehr noch: Je mehr Sport ein
Krebstiberlebender treibt, so die Forschungsergebnisse, desto
niedriger ist seine Riickfallwahrscheinlichkeit.

Kurzer Exkurs zum Thema Rauchen

Auch fiir Raucher gibt es eine Moglichkeit, bereits entstan-
dene Schiden wieder riickgingig zu machen — indem sie mit
dem Rauchen aufhéren. Auch, wenn diese Angewohnheit
heutzutage nicht mehr so sehr verbreitet ist, immerhin sind
etwa 20 Prozent aller Erwachsenen in den USA Raucher.
Dabei sollte man eines unbedingt wissen: Das Rauchen von
Zigaretten schidigt so ziemlich jedes Korperorgan und ist,
laut der American Cancer Society, fiir mindestens 30 Pro-
zent aller todlich verlaufenden Krebserkrankungen verant-
wortlich. Durch das Rauchen erhdht sich zudem das Risiko
fur Herzerkrankungen, Schlaganfall, Aneurysma, Osteoporo-
se, Makuladegeneration (eine Erkrankung der Augen, die zu
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Erblinden fithrt) und andere chronische Krankheiten. Soll-
ten Sie also rauchen, horen Sie damit auf. Wirklich, dariiber
lisst sich nicht diskutieren.

Glicklicherweise gibt es dazu eine Reihe von Hilfsmit-
teln, darunter Selbsthilfegruppen, Nikotinersatztherapien
(Kaugummis, Nikotinpflaster, Nasensprays, Inhalatoren und
Lutschtabletten), Arzneimittel (wie bestimmte Antidepres-
siva), Hypnose und Akupunktur.

Am besten besprechen Sie mit Threm Arzt, welche(s) sich
fiir Sie am besten eignen — also, schnell den Terminkalender
geziickt und den Zeitpunkt zum Aufhéren notiert!

Je frither Sie mit dem Rauchen aufhéren, umso besser ist
es fiir Sie und Thre Gesundheit, gleichwohl es nie zu spit ist.
Es konnte auch sein, dass Sie mehrere Anlidufe benétigen, bis
Sie den Ausstieg endgiiltig schaffen. In einer neueren Stu-
die mit 113752 Frauen und 88496 Minnern im Alter zwi-
schen 25 und 79 Jahren fanden Forscher des Center for Glo-
bal Health Research in Toronto heraus, dass das Risiko, an
einer x-beliebigen Ursache zu versterben, bei gegenwirtigen
Rauchern dreimal héher liegt als bei Nichtrauchern. Gleich-
zeitig wiesen die Raucher eine um etwa zehn Jahre verkiirz-
te Lebenserwartung auf. Doch die eigentliche Uberraschung
kommt noch: Es ergab sich tiberdies, dass sich die Lebens-
erwartung nach der Rauchentwohnung sehr viel deutlicher
wiederherstellt, als man vielleicht annehmen diirfte. Diejeni-
gen, die im Alter zwischen 25 und 34 Jahren mit dem Rau-
chen aufhérten, eroberten sich dadurch die ganze Dekade,
die sie ansonsten verloren hitten, zuriick; bei denen, die zwi-
schen 35 und 44 aufhérten, waren es neun Jahre, wihrend
es bei den 45- bis 54-Jihrigen sechs zuriickgewonnene Jahre
der urspriinglichen Lebenserwartung waren. Es ist also in je-
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dem Alter sinnvoll, mit dem Rauchen aufzuhéren, will man
einen friihzeitigen Tod abwenden.

Die Kraft der Epigenetik

Wir alle wurden mit bestimmten Genen geboren; das ist eine
feststehende Tatsache. Doch in unserem modernen Verstind-
nis von Genetik und Genomforschung wird der Schwerpunkt
mehr und mehr auf die Rolle der »Epigenetik« gelegt, also
darauf, wie Gene durch ihre Umgebung beeinflusst werden.
Also durch ... Sie! Wie wir gesehen haben, verindert Thre Le-
bensweise — also Erndhrung, sportliche Aktivitdt, Schlafverhal-
ten, Stressbewiltigung und andere Gewohnheiten — die Um-
gebung Threr Gene, die dann wiederum ihr Verhalten dndern.
Bestimmte Gene fithren unter Umstinden zu einer hoheren
Antfilligkeit fir Entziindungen (was sich im ganzen Kérper
schidigend auf das Gewebe auswirken kann), Alterung (eine
sukzessive Verschlechterung der Kérperfunktionen auf zelluli-
rer und organischer Ebene), Degeneration (Verschleif$erschei-
nungen in den Gefif§winden der Arterien, Knorpel oder Ge-
lenke) sowie Oxidation (ein kérperlicher Prozess, analog zum
»Rosten«). Die Expression dieser Gene wird wiederum von der
Umgebung in Threm Kérper bestimmt. Auch auf die Gene,
die dafiir sorgen, dass Sie mehr oder weniger Insulin, Choles-
terin oder weifle Blutkdrperchen produzieren, wirke sich Thr
Lebensstil aus.

Wenn Sie gesundheitsférdernde Angewohnheiten entwi-
ckeln, kénnen Sie der DNA, mit der Sie geboren wurden,
eine zweite Chance geben. Sie kénnen mittels gesiinderer
Verhaltensweisen die Karten der Genetik zu Thren Gunsten
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neu verteilen — das geht sogar so weit, dass Sie die Wahr-
scheinlichkeit fiir eine schlechte Gesundheitsdiagnose um 80
Prozent reduzieren kénnen. Das sind unerhért gute Quoten!
Das lisst sich weder durch ein Medikament noch durch Nah-
rungserginzungsmittel oder durch irgendeine medizinsche
Behandlungsform toppen. Nicht einmal annihernd.

Wenn Sie sich also gesund ernihren und kérperlich aktiv
sind, kénnen Sie damit unmittelbar vieles fiir sich erreichen,
darunter bessere Laune und Schlafqualitit, mentale Klarheit,
mehr Energie, weniger Schmerzen und Stress sowie ein aus-
geprigteres allgemeines Wohlbefinden. In einem kiirzlich
erschienenen Artikel kamen Forscher der Universitit Auck-
land in Neuseeland zu dem Ergebnis, dass sportliche Akti-
vitit von leichter bis mittelstarker Intensitit geeignet ist, bei
Menschen, die gerade mit dem Rauchen aufthoren, sowohl
das Verlangen nach Zigaretten wie auch die Entzugserschei-
nungen zu reduzieren. Warum also noch lange tiberlegen, bei
all den positiven Nebeneffekten?

Auch, wenn Sie bereits an einer chronischen Erkrankung
leiden, Ihre Prognose wird mit ziemlicher Sicherheit eine bes-
sere sein, wenn Sie gut auf sich achten. Das gilt fiir Krebs,
das gilt fir Bluthochdruck und fiir Diabetes. Es gibt auch
Menschen, die trotz optimalem Ernihrungs- und Bewe-
gungsverhalten beispielsweise an Bluthochdruck oder Cho-
lesterinanomalien leiden; diese miissen selbstverstindlich
mit Medikamenten behandelt werden, doch eine gesunde
Lebensweise trigt auch zu einer effektiveren Wirkung der
Medikation bei.

Die wichtigste Frage, die Sie sich jetzt stellen sollten, lau-
tet: Wie effektiv nutze ich die Schalthebel, die meine me-
dizinische Zukunft bestimmen? Bei den meisten Menschen



