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Mehr als fiinf Millionen Menschen in Deutschland sind Diabetiker — davon haben
90 Prozent einen Typ-2#Diabetes. Hinzu kommt die hohe Dunkelziffer: Man
schatzt, dass mindestens drei weitere Millionen Bundesbiirger einen Diabetes
haben, ohne es zu wissen. Bei diesen Personen tickt buchstablich eine »Zeitbom-
be«. Denn bleibt die Stoffwechselstérung unbehandelt, sind schwere Folgeer-

scheinungen — im Extremfall mit Todesfolge — zu befiirchten.

Mit Blick auf die Statistiken
sprechen Experten schon von
einer Epidemie: Keine Krankheit
hat sich im letzten Jahrzehnt so ra-
sant ausgebreitet wie Diabetes vom
Typ 2. Und: Die Typ-2-Diabetiker
werden immer junger. Wahrend
friher hauptsachlich Menschen
uber 65 Jahre betroffen waren, wei-
sen immer héufiger auch — tberge-
wichtige — Kinder einen manifesten
Typ-2-Diabetes auf.

Ausgelost wird der Typ-2-Diabetes
vor allem durch Ubergewicht in
Kombination mit Bewegungsman-
gel. Zwar spielt auch erbliche Veran-
lagung eine wichtige Rolle, doch
konnte in den meisten Fallen der
Ausbruch der Erkrankung verhin-
dert werden, wenn tuberschussige
Pfunde rechtzeitig abgebaut werden
wirden.

Ausgangspunkt

Insulinresistenz

Ausgangspunkt fiir Diabetes ist eine
Insulinresistenz, d.h. die Korper-
zellen reagieren nicht mehr em-
pfindlich genug auf Insulin. Die
Folge ist ein erhohter Blutzucker-
spiegel. Hinzu kommt eine Stérung
der Insulinsekretion in der Bauch-
speicheldruse, wodurch die Freiset-
zung von Insulin nach einer Mahl-
zeit zeitlich verzogert verlauft —
auch dies hat eine erhohte Blut-
zuckerkonzentration zur Folge.
Zunichst gelingt es dem Organis-
mus, den Blutzuckerspiegel durch
eine erhohte Produktion von Insu-
lin weitgehend normal zu halten.
In dieser Phase besteht jedoch be-
reits eine gestorte Glukose-Tole-
ranz. Ist der Insulinspiegel aber per-
manent hoch und wird der Zelle
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standig zu viel Glukose angeboten,
»erlahmen« die Insulinrezeptoren,
und die Insulinresistenz verstarkt
sich. Ebenso erschopfen sich mit
der Zeit die Betazellen der Bauch-
speicheldriise, sodass die Insulin-
produktion sinkt. Es entsteht ein re-
lativer Insulinmangel, und der Blut-
zuckerspiegel ist nun dauerhaft
erhoht — der Typ-2-Diabetes ist ma-
nifest geworden.

Diabetesbedingte
Folgeerkrankungen

Ein erhohter Blutzuckerspiegel tut
nicht weh. Uber kurz oder lang
kann er jedoch fatale Folgen haben,
weil er die BlutgefafSe schidigt und
damit der Entstehung schwerer Fol-
geerkrankungen Vorschub leistet.
Vor allem fordern permanent erhoh-
te Blutzuckerwerte Arteriosklerose
und steigern so das Risiko fir die
Entstehung einer koronaren Herz-
krankheit, eines Herzinfarkts oder
Schlaganfalls, aber auch fur irrepa-
rable Nerven-, Nieren- und Augen-
schidigungen. Nicht selten leiden
langjahrige Diabetiker an allen ge-
nannten Erkrankungen gleichzeitig
—und mussen fir den Rest ihres Le-
bens mit einer erheblichen Einbuf3e
an Lebensqualitat zurecht kommen.

Abbau von Ubergewicht -

wichtigste Behandlungssaule
Steht die Diagnose »Diabetes«, die
durch einen einfachen Bluttest er-
mittelt wird, fest, gilt es, alles dafur

Alarmzeic

Erhohte Blutzuckerwerte verursa-
chen lange Zeit keine spiirbaren
Symptome. Folgende unspezifische
Beschwerden kdnnen jedoch auf
einen Diabetes hinweisen. Diese
sollten unbedingt drztlich abgeklart
werden:

» Starkes Durstgefiihl

» Héufiges Wasserlassen

» Standige Miidigkeit

» HeiBhunger auf Siipes

» Juckreiz am ganzen Korper
» Sehstérungen

> Infektanfalligkeit

» Schmerzen oder Missempfindun-
gen in Fiifen und Beinen

zu tun, den Blutzuckerspiegel zu
senken und moglichst kontinuier-
lich im Normbereich zu halten. Vor
allem, wenn der Diabetes noch
nicht so lange besteht und die Blut-
zuckerwerte maflig erhoht sind,
kann allein mit einer konsequenten
Anderung der Lebensgewohnheiten
eine gute Stoffwechseleinstellung
erreicht werden. Wichtigste Thera-
pieschritte sind eine angepasste
Erndhrung, mit der der individuelle
Kalorien- und Nahrstoffbedarf ge-
deckt,
wird, sowie regelmafSige korperli-
che Aktivitat.

Reichen eine diabetesgerechte Er-

aber nicht uberschritten

nahrung, Gewichtsabnahme und
korperliche Aktivitat nicht (mehr)
aus, um die Blutzuckerwerte auf
normnahem Niveau zu halten, ist
eine medikamentose Behandlung
zur Blutzuckersenkung oder — bei
stark eingeschrénkter korpereige-
ner Insulinproduktion — eine Be-
handlung mit Insulin notwendig.



